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UN CASO DE FIEBRE TIFOIDEA

POR EI,

Dr. José Codina Castellvi

Médico del Hospital general, y Académico de 2 Rea de Medicina.

e

Entre las numerosas formas o variedades clinicas de fiebre tifoidea,
observé un caso, en Octubre de 1912, que me llamé extraordinariamente
la atenci6n por la menguada sintomatologfa y por la facilidad con que se

prestaba a ser diagnosticado con el nombre de otro proceso, si una circans-

_ Tratsbase de gn joven de dieciocho afios que, segfin referencias, nueve

4as antes ftuvo ligeros escalofrios, quebrantamicnto general, algo de tos,
mal sabor de boca y un poco de fiebre. Al dia siguiente le purgaron y es-
tv0 dos dfas m4s “en una situaci6n anéloga;al cuarto’ y quinto dia supu-
“£100 que no tenfa febre y el individuo comi6 con regular apetito; al sexto
U2 se sintis Muy animado y estuve por la tarde en la’Plaza de Toros, pero
*egresd de ésta escalofriado; al-dfa siguiente; o sea-el séptimo, se sinti6 otra
Y2 con quebrantamiento general, algo de tos seca y poco apetito, pero por
2 farde se sinti6 febril; estuvo aproximadamente ignal al dia siguiente, o
*2cloctavo, v al otro dia, o sea el noveno, le vf por primera vez.

Le encontré pudiendo adoptar toda clase de dectibitos, con 30° 4 de
tem;s&;-amm’ inteligencia totalmente despejada, sin dolor de cabeza, sin
habe; tenida ﬂiﬂguﬂé_t&pitaxis y sin _quejarse el enfermo de otro fenémeno
S ligero quebrantamiento general, muy poco manifiesto; apenas
' {ts.at'y '2.exploracién del térax no descubri6 ningfin fen6meno que llamara
L “OBelapetito no habia desaparecido, no tenfa mal sabor de boca,
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ni sed; las encfds. carrillos;- palad&jtny iaﬂnge .-_ Qﬁfﬂﬁﬂﬂ hifl?leﬂﬂ‘.:‘:r y_ltg;p;?ﬁ
la lengna con una ligera_eapa saburrael;?:méﬁ_-_rﬂ&ﬁﬂ!ﬁﬁﬁfg en €l tercio pos:tgpm;
y htimeda; no habia meteorismo; el vieatre E_S_taba_' m4s bien abarﬂmlladﬁ;
o se tocaba el bazo; no habfa dotor, ni siquiera molestia a la presi6n eu a
fosz ilfaca derecha; nosE €ncO! tr{ff"n‘iﬂ'gflﬂﬂ'm‘iﬂfi:hﬂ lenticolar, orinaba en
abundancia y no hubo albimina.en. l2 orind; ,%Eqi% prufusns S.udﬂres;_ dormia
muy bien toda la noche, es decir, no habia ni el més ligero insomnio.

Bl caadro clinieo; como se ve; 00 podia sef més. negativo; sOlo queda-
ban-eq pie, para ilustrar 'on diagnostico, el-comienzo febril con _?gcal?f_;ips,
québrantamicato v tos, ‘mejoria rdpida, posibilicad de enfriamiento®ien la

Blaza dé Tofos y fecradecimiento febril def proceso, conun estado saburgal
~ muy poco :manifiesto ¢ los sudores profusos. Con. estos datos era. diffcil
pEecisar -un-digiidstico, . pero mis se -'.pr-'grst_gb&f_a_,_.pegaar'-EI} uf!ﬂ Htff:ﬂﬂiﬁﬂ
‘Eberthiana. AIBE GEBA 3 AA509 3 _
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| enfermo continud ?i:_:-.e"hh 3{&_’5, Ei-:'—ei{:tagnie_m_::é-i‘i:gﬁaf,-Is_';n"nuﬁi?ési*ffi_i*?fe; |
nos que afadir zl”cuadro clinico, excepto que ‘undia -me’ pa?wﬁﬁ-qﬁe"ﬁ o
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.--p@;@;tncar,_,en- las grandes inspiraciones; el polo inferior. del bazo y otro

dia parecio-encontrarse una pequeflisima mancha rosada en el lado izquierdo
defabdomen; pero.-tanto un feabmeno como otro, no me dejaron el conven-

cimiento pleno-de ‘su existencia, y en el caso de ger ciertos, desde lueoo.
fueron-muy fugaces. ' | :

| _,,JEﬂcambm la curya de la tg-mp_erat:::ra, era la clédsica del periodo de.
- estado de una fiebre tifoidea de madiina intensidad, con cifras que oscilaban:

'_ﬁﬁgfgjigﬂts_.y_3‘9?_5;- casi-todos los dias. Hasta fal pnnto impresionaban

clinicamente, 12 gréfica de la temperatara y los sudores abundantes que
|

dorante estos dias dije a la familia, m4s de una VezZ, que si _no-fuera por la
i'fqr,g'irg_;a_;fdﬁiﬂﬂfﬂ’e“-m del proceso, por la causa. codsmica que al parecer prﬁ—
yoed da recafda y por la falta de sintomas quz se notaban en todos los

aparatos; se tendria que diagnosticar de fiebre tifoidea de forma sudoral

csbg) entermedad, »si s6lo. se-fundadara el juicio diagnéstico en la curya
segnida por la temperatura. : _
- En esta situaci6n, descieaden notablemente las cifras térmicas sin al-

canzar la apicexia completa durante dos dias, modificaci6n favorable que
= iy : " : . rF - - - :
uaida al resto del.cuadro clinico tan negativo como antes. hacia sospechar

que nos enconfrabamos -en los mismos linderos de Ia convalecencia, Mas

;_z_u_;_:.fue a‘sf:!-gnmu se puede Ver en la grdfica adjunta; la fiebre volvié a subir
cnn-s%__:fg;:_ql_a clisica de oscilaciones durante los tres dias siguientes y en-
tuncesf{g_;;q_uan__dqq me asaIt_’{S mas 1a duda diagn6stica entre fres infeciones
que a todo trance convenfa dilucidar por la repercesibn qué podfa tener el
gg.géiﬁgt_;{;n en‘la terapéutica que desde aguel momento se debjera seguir,
- Wldroes que, de estos tres procesos, perdia cada vez mayor nimero de

probalidades el primitivo supuesto de la grippe, en virtud de la regularidad

ik

_th.as.-._..:-'.u'_ltegui'u'fe:s'i proseguido de esta recrudescencia febril y al tener presente
los sndores abundantes que acompafaban al proceso, me hizo sospechar |2

 posibilidad de que en lugar de una fiebre tifoidea de forma sudoral se tra-

lera de un caso de fiebre de Malta. Era Preciso, pues, ya que la terapéutica
varia tanto-segfin se trate de uno u otro de estos procesos, dilucidar de un

Bodo que no diera lngar a dudas, la natoraleza de esta infecci6n. Con este

ﬂbjﬂfﬂ,ﬂi Dr. Durdn de Cottes extrajo 5 c. c. de sangre de vena de la
fexura de codo i6 el signie
sultado:

=

felaes .

B e Y Girmenes Basuliado,
4! oreooof M Melitensis. - Negativo, -
D SITRI 8515 B :,_—._‘B_.--Eberth o5 b Pnsit_ivq,.
BUE T EIpOriT0L; i il wi -y Paratifus A... Pesitivo.
e LBhOS T Ty _ , Paratifus B.. . . Positivo.
S LR ETE A\ B. Colis.. ..., Positivo.
R ST TR M. Melitensis. Negativo.

e 0nhE 5050 B. Ebsrth.... Positivo.
.~ I por50y.Ipor100.. Paratifus A... Negativo. .
Stn - . fPa-ra.tEfus B.. . Negativo.
+f B.. Coliss ... .- Negativo.
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defacorva térmica, pero en cawbio el descenso observado durante los

‘para.proceder al suero-diagn6stico que di6 el signiente re- -
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Vése, pues, claramente por esta investigacion complementaria y espe-
cifica, que el suero del enfermo no 'cnritenia_ aglutinas para el##zemm.«::u: me-
litensis; que contenia aglutinas de grupo para todos los gérmenes de la
fora intestinal, y que contenia aglutinas especificas para el bac:llq de Eberth
por ser aglutinado a titulo de diluci6n mis elevada que los restantes gér--
menes del grupo. No cabfa, pues, duda de que se _trataha de un caso de
fiebre tifoidea, el cual; por las circnnstancias de s_;ntﬂn?atuzﬂgia negativa:
con que se desarrollo ¥ por la forma de comienzo pudiera” haber pasado
como un caso de grippe, como prub‘ablﬁ:mente pasan maochos, cuando no se
hacen estas investigaciones complementarias de naturaleza especifica.

 Este caso, a mi modo de ver, demuestra elocuentemente la necesidad
de que en la clinica particular (de donde procede este enfermo) se genera-
licen y entren el dominio de-la préctica corriente estas investigaciones
complementarias especificas, no s6lo por la raz6n poderosa te6rica de saber
con exactitud lo que padece el enfermo, sino que también por la razén-.
oractica, mds poderosa todavia, de aplicar la terapéatica més apropiada y
prescribir las medidas de higiene profilactica especiales a cada una de las*
: fecciones, medidas que son capaees de evitar una propagacién que desde
luego podria fomentar el desconocimiento o la igriorancia. -

e TLATA00 -PULSTS RAERDLINS PERPEROS:

" Rotre las formas de arritmia cardiaca que los estudios de estog ulfi-
mas anos hen analizado y esclerecido, es una de las més interesantesy
curiosas 1a conocida con el nombre de <Pulsos irregtlaris perpetuuss o
arritmia permanente. ' _ s

Corresponde a lo que se calificaba en tiempos pasados como cdeliriom
cordis> o cafollement> de los autores franceses, y es un pulso completa-
mente irregular, tanto en el tamafio y amplitud de las pulsaciones, como
en 1a magnitad de las pausas; puede ser frecuente o raro (hasta de 30 &l
minuto); pero el tipo frecuente es el mds comun, alcanzando de 110 a 160

palsaciones; no existe tampoco relacion alguna entre la amplitad de la

pulsacién y el tamaZio de la pausa precedente, por cuyos csracteres esta

irregularidad esid en contradiccibn con todas las otras formas de arritmia
conocidas. E _ i R ,
Tan completa es la irregularidad, que en una larga gréfica del pulso
no se encuentran dos trozos ni aun pequefios que puedan ser comparables.
Muchos autores se ocuparon desde hace tierpo de esta perturbaeiﬁﬂ
del ritmo, y entre ellos-Marey, Riegel y Sommerbrodt lo designaron como
pulso mitral, por efecto de haberlo encentrado en las sfecciones de esls
nalvola, muy peculiermente a la estrechez y a la insuficiencia y estrechez
combinadas; Riegel decia de él: «<Encontramos con relativa frecuencia una
irregularidad de alto” grado y larga ‘duracién a las miocardilis callosas
extensas; en estos casos, aunque se logre elevar las fuerzas del corazon,
por medio de la digital; 12 irregularidad no desuparece, al menos en 108
casos avanzados. Hista permanencia de la arritmia, después de la digital,
en las lesiones valvalares; es siempre un signo ominogo, ‘que demuesiré
variaciones profundag del musculo cardiaco.» =

_— I — i — - —— &= ————————
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__5_;_;5;]:1 embargo, muchos avtores han hecho Posteriormente la observa.
ci6a de que pacientes con «Pulsus Irregularis perpetunss pueden viyir a
través de afios en un relativo bienestar, cuando sus ol

. firavés 6L : ydiciones personales
5.1 les permiten llevar una _wda tranquila, apartando de s eventuales com-
* plicaciones. Yo puedo citar el caso de upa pacienle, en la que vengo ob-

gervando esta forma de irregularidad desde haece afig y medio. :

. El hecho de su persistencia a través del tiempo y aun después del em- ?;,_

ﬁl_é,b de la digitsl, ha gido causa de que se le dé el nombre de «irregularis Jr
|

ﬁﬂipﬁ.tﬂ“”i designacién no del todo €xacta, porque se citan observaciones

- enlas que a arritmia ha desaparecido temporalmente: estos 80D, no obs-
~ tanfe, casos excepcionales.

- A mag de las lesiones mitrales, ya mencionadas, el

_ cirregularis per- i
pelnns» puede acompafiar a 1a Coronarioesclerosis y a algunas formas de 1
miocarditis. s muy interesante y digno de mencidp el hecho de que esta |
iregtlaridad se estudio hace ya bastantes afios en |la Clinica de Dehio,
relacionandola con graves lesiones anatomicas: de las surienlas. Dehio
comprobo también en el afio 1894 que en todos los casos de arritmia gre-
¥e permanente, la atropina nc ejerce eficacia de nirguna clase.
~ Maocho ha llamado la atencidn de los autores el estudio de esta forma
deirregularidad cardiaca. Ebstein se ocupo de ella en una comunicacién
del afio 1899, s
~ Ep 1903 lo estudis Hering (de Praga), considerandolo como una forma
peculiar de arritmia y ddndole el nombre de «Pulsus irregularis perpe-
l0us2, por las razones ya indicadas, |
. Ea el mismo afio llamaba 1a atencidn Mackenzie sobre las formas de
sriitmia que aparecen en la paralisis de las auriculas: ¢Donde quiera,
dice Mackenzie, que la capacidad de contaaccién de la auricula esté alte-
rade, Ja actividad cardiaca muestra nns gran tendencia a las irregularida-
deg; todas las formas de la arritmia pueden sucederse en rapido cambio.
_ En Marzo de 1906 insistis dering en la frecuente combinacion del
<Pulsns irregularis perpetuus», con el pulso venoso ventricular: de 84 ca-
808 de puleo venoso ventricular, solamente dos no presentaben arritmia
Perpetua; pero no habia ni un sélo easo de esta arritmia qne no presecta-
=26l pulso venoso ventricular. En un caso desaparecid el cirregularis
Derpetnne, y cory &l desaparecié también el palso venoso ventricular,
Para reaparecer ambog simultdneamente al cabo de algiin tiempo. (He-
nog-Urehio Fur Rlip Mediz, 1908.) :
Esta coexistencia de] pulso venoso ventricular con la irregnlaridad que
#ludiamog, habia sido también sefialada por. Mackenzie en 1910, en sa |
10 eSludes of the Pulges, atribuyendo ambos a una causa comtn, la
parlisis de las auricylas. - [
- Hering menciond también en el citado articulo el hecho interesante de 51,i
16 haber observado Bunca <Pulsus irregularis perpetuuss con pulso veno- e
$0-auricolar, Después, en ol Congreso XXIII de Medicina interna cele-
h-!;a‘_i“?ﬁ'quﬁf MI8mo afio, manifests la opinion de que aquellos casos des-
o por Mackenzie como arritmia por paralisis de la auricula, corres-
Poudian g 1og qug ¢] habia descrito con el nombre de «Pulsus irregularis
Perpetuuss, | e ,
ol Ackenzie distinguis primeramente en esta arritmia fres £rupos, que
. #0Tednjo a dos prine; pales: Casos en que se produce paislisis de la

Thpe——r
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auricnla, eomo consecuencia de su distension'y otros en los'que la auricu-
la v el ventriculo se contraen gimultdneamente. - - FEpeEs
“Bop los casos del primer griipo, la distension de la-adricala consecati-
va a los vicios valvolares de l4 mitral ‘tree como consecuencia uira inte-
rru pcién en la conduceion @e excilaciones, (i.esde el u‘édulg de Keith-Flack
o n6dulo del seno ¥ el de Tewara (en €l -limlte-atr_m-ventrmulﬁr). HES7ASE
El segundo grupo de casos, diceMackenzie, viene g observacion en la
arterioesclerosis cardiaca, y €8 dehido, segtn el aufor, a uba excitabilidad
anormazl del nddulo de Tawara, del cual partiria una excitacion anémala,
que daria por cesultado la contraccidn simuiténea de la-auricule ¥ el ven-
friculo (ritmo nodel). | SEHARIIGH0XS SUSNd e
:Segﬁ'ﬁ'Weﬁkebaeh y Breund; la- arritmia ‘perpetua sera debida‘a un
blogueo (iuterrupeirz’:nﬁé‘lu conduceion) entre el podulo del sepo'yla
musculatora de la auricula. Las experienciés practicsdasen los atuimales,
ontre ellas 1as de Magnus-Alsleben y Jager, vo- perecen covfirmar ‘esta
teoria, por ecuanto &l ser destruido el nédulo “de Reith-Fiack o Tslter en
comunicacién con la auricula, 0!'ros puntos-de €sta se- convierteir en: cen-
tros automaticos, 8¢ presenta, pPUES, automatismno auricular; pero no ‘la
arritmia en cuestion. BEEE ; 1 G R
En cambio, lgs investigaciones experimentales ¥ las observaciones
electrocardiograficas de Rothberger y Winterberg, han demostrado queel
hecho mas constante y transcendentsl de la arritmia que estudiamcs, es
1a fibrilacién (flimmern) de las anriculas, yen consecuencia de elloahan
dado el nombre de Flimmerarythumie. - 284103 SR
Independientemente de estos aulores, Hegd a alcanzar el misme resul-
(2do Thomas Liewis, uno de los ‘que mejor 'y ‘mas profundainente han
atendido estos asuntos. 45 . 2 57 b
Tia Abrilacion’ de los atriculas es un  €urioso fendmeno, que fué pro-
ducido experimentaimente por I redericer en el afio’ ¥905. Este autor mie-
rrumpe la comunicacion evtre le'auricula y el ventriculo  por destraccion
del fasciculo de His; y.ezcitando despuée o auricula’ por corrientes furd-
dicas, llegaba a producir la Abrilscion de la misma, la corriente faradies
aplicada a la euricula, hace eesar cOmO de golpe la ritmica actividad co-
ordinada del coraz6n, y en vez de la copiraccion fuerte que en an-solo
momento comprende toda la musculatura de la suricula, aparecen en ella
ana serie de finas sacudidas musculares, que recuerdan las oudulaciones
de upa superficie liguida m« vida por el viento, ¢ alin meior; pueden com-
pararse, como lo hacen  Rothberger y Winterberg, a las contraceiones fibrl-
leres de la lengua en log eusos de paralisis bulbar.
Bsta Abrilacién de la auricula 1o tiene significacion impulsiva para 12
Sapgore, para Cuyo respecto vale lanto como s laauricula estuviese pare-
lizada, y por ello ge cowprende hien que ‘en’las graficas del pulso venoso
talta la elevacion A, correspondiente a’la conlraccion de la auricofes =
La aparicién de la elevacién ¥ correspendiente-a la~ contraccion del
ventricalo, tiene para Mackeuzie la significacion de una inspficiencia tr-
cspide concomitante, piientras que Hering no cree imprﬁiaciﬂdfibléﬁl"ﬂ
aparicion de tal insuficiencia. Cualguiera que sea- su Gatiss, fa existencid
del pulso venoso ventricular y la falta de 1a elevacion cnrres;}ﬂu_diibnlé*ﬁl
sistole de la zuricule, parecen ser los acompaantes obligades del puleo
irregular perpelno. _ i0i3 300 & ULUDEE SN
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- Los electrocardiogramos obtenidos en
o , S 6D -eslos- enfermes corroborap los

. o

detos anteriores;.en elloe falta la elevacidn o:P Asegln’ lanomenclaiy
P f ra

) aceptads) correspondiente d Tacontraccidn™ de™14 adtidulary en sq |
“* suelen presentarse una serie de pequefias sacudidas re I‘e;efg ugar
BBBlASIONBOTICD AL, 1t 0ns 5207y i s e e ooDLBDLES, do g
- Grandes han sido en-estos 1iltimos tiempos 1os-esfuerzos de fos o
figadores por. deferminar las lesiones anatémicas edfreﬁpoudlie_utégﬂ_ﬂl inves-
gularis perpelunss-y en conpsonancia con-elias aclarar | e al «irre-
egriosa alteracidn, S B s e patogenia-de la
. Aonque fodavia no estd cerrado el protocolo de -éurtﬁbsja_sf"cn At
diootes a-este proceso, y los resuliados. de ellas-no.son del- tog e
dantes; muehos autores, y entre ellog especialment e-h;E diuger- " S?z i:jﬂutfﬂr-
. han-encontrado en los casos.de arritmia perpetua-dlteraciones. an t,”‘ erg
op ol territorio:de desembocadura de la cara et 1 ulm;eaﬂ
de lasaurienla.:Puede suponerse que' la_ fibrilacién: a pﬂl;eée'.'iigs?u 481
tiendo-dificultades al paso de-la excitacién normal. desde. l};g vg.ue-exz_a-
auricuis, y siendo este anormalmente -Exeit&ble;,apa;_écéh en diétiu? E’ﬁ'&‘l‘a
losde 1 misma-andmalas excitaciones - heterotopas, con- 1o que ézgigbi
devenir la-aurieula.a-una contraceién normal, se. originaria ‘en- ella_-;-fnia

-
......

série de‘coutracciones:parciales e incoordinadas, como Jas que produce 1
'Eﬂbrﬁﬂ?ﬁ?famd‘-‘35‘":&” la_experiencia dé Fredericq (fibrilacién) s
o L_?"ﬁﬁl& aun; dicha la: dltima palabra sobre asunto tan iﬂlé:zésa};ée._' e
(e lo.quehoy se sebe, parece-deducirse la ST O 5 (e iﬁé_ﬂ
lasuriela, que no es, como antes creiamos. - un. cencills. seico-muscal ’
simple-reservoriode sapgre para Jos yentriculos, sino qﬁ'g'fés'gj“;}'.mil’
inpptante bioldgicamente y de.sus, lesiones puiden.resuller singromes
r‘ﬂﬁ[;tiﬂﬁ%yz_:él-_ tl:ﬂgtT; ilal:tlzf?m I,mm Para—_el__ .d-l_agnﬂs.llcﬂ -ﬁea.lnﬁa?l i28Ci6n, el pro-
;n;i;fézg:tﬁhlm _dbe. localizacion en les epfermedades- del’ mioeardio, ha
s vis'hmbrarse-en ,éppca_ reciente y-hace concebir grandes espe-
i3 el fntoro. L distints mportance-fancians L ahe sleneen
s sk et comprendo slgascoes s anic precio

10 estaviera ;%ﬁﬁ-:,'l&t‘t}piﬂ..:-ﬁl I}Egbﬂ {:l’e-,quejﬂ_;g[gvfﬂd?ﬁ; de:los; sintomas

_ hpﬂﬁd’egd 1S -lr_.EE‘EEI.&J;_I- pm??"fﬂ}ﬂu! con la ;,El‘i_ﬂgﬂ.lf-_ﬂ_d-ﬁ&‘iﬂﬁl .lﬁﬂ_ipﬂﬁﬁ,

[aeBde antiguo se: vebia ohservando que corazones-con foeos extensos

;ﬂt:&r%%?e:i ;Iptrqs ;;_&sos__-;la. asistolia yi1a muerte sobrevienen.con.rzapidez a
= 'Qﬂﬁiﬂegtqr:-dgpslﬂ‘.‘re?ela-b-ﬂ [6311_3.11&3 casi-imperceplibles. ;i - . .
'--ﬁiagnﬁsﬁg&m rol r?ﬁpﬂm pu&dﬂ:h.acer-se Et}-;l_a_a «¢nfermed adesicardiscas on
I enformad. oo 2aco.1an ;preciso. como. e} que-hoy - pedemes- hacer -en

= rm_’-{?“?;dﬂ.d% encefalicas o Mednlates. - ionoros ol i A o
mog qiﬂ'ﬂiﬂ: ;-‘fﬂﬂ una consideracion de orden.-prietico: ‘cuando-vea-
Biinisirada domcde s S0 OSiste después-deliempleo.dela digital,
Bartimia forsando, 1o docte oL VeuR prelensin s¢biquererdomine
Iedicacibn. T.o or 2-ia-dosis 0. prolongando- indebidumente. ¢l-ws0: de la
=8 arriimia estriba; en tales icasos; enilas condiciones deila

lesion, o} 1100 Inmoderado-de la‘med

ﬁ?‘ﬁ“t@ﬂ.:ﬂﬂ’gmvedad. bl e T
L Sasesoniohzah ia aiqsis sAs 461 Cafizo. v s
anca, Noviembre 9915, Sateiraiin e SalopnMedicn, s

icina puede: ocasioner. ;-muchag- yeces

‘;ﬂE’-:-.‘. ‘ditie. nnds . s .
miocerditis;. podjan-sostener. sn funeidn a-través:-de-largos afios, mien- -
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S Revista Sanitaria de Toledo.

~ ENTRE PARABULICOS

Un hecho.—La Psiquiatrfa estudia cuantas anomalias ofrecen en su ejer-
cicio las facultades'de pensar, sentir’y querer de las almas. Escudriiia, pues,
como ninguna ofra ciencia, tanto la idea’como la acciébn de la Humanidad.
No es exclusivamente ‘médica; es humana. Voy a examinar ahora un acto
que lef en IO del pasado Abril, en un telegrama del Heraldo de Madria,
«Paris 0, Le Matin publica hoyuna carta fechada enla posesi6n francesa de
la Guyana, donde como'es sabido, existe una colonia penitenciaria; a“la que
son destinados los condenados a trabajos forzados. Da cuenta la carta deun
horroroso acto de canibalismo, cometido por cuatro reclusos que 'se fugaron
del penal, interndndose en los bosques virgenes de aquella regi6n y siguiendo
la orilla del Maroni. Durante varios dias erraron a la“ventura entre las sel-
vas, y las fiebres paldadicas, allf fan comunes, se apoderaron de uno'de los
fugados. Los tres companeros, extennados por la fatiga y el hambre, acor-
paron darle muerte y asi/lo hicieron; poniéndole después a asar sobre unas
hogueras. Cuando creyeron que la carne estaba en saz6én y bien asada para
ser digerida, hicieron tres divisiones 'y se comieron  parte del”caddver del
‘desventurado recluso, hasta gue sélo quedaron los huesos. Pocos dfas des-
pués, fueron aprehendidos por la guardia enviada en su persecucifn, y al
ingresar en el penal confesaron la monstroosidad que habian cometidoy.

Valoracién.—Aquf tenemos un hechode la vida real que sobrepnja a
cuanto la‘imaginacién del novelista: mis extremado en sus concepciones
artisticas, pnede concebir. Pertenece al dominio de la Psiquiatria; sin género

_de duda. En virtad del principio que’ dice: Jo naturaleze del-acto reveln ln

condicién del agente, el cual es axiomdtico en Etica, ese ‘mal'lo cometieron
seres enloquecidos, de cuyas conciencian desapareci6, en un instante, el
sentido diferenciador del bien y del mal."A demostrarlo voy. - 5 OAEGEEES
" Los trabajos forzados.—Exige la l6gica, antes de pasar adelante, es-
tudiar el peri-cosmos moral delos individuos. ¥ nos" encontramos con’ que
eran habitantes de un presidio. Es decir, que sus actos les habian conducido *
a €él. rechazados, por su condicién de antisociales, de la sociedad civilizada,
en cuyo seno habfan nacido. La teoria dela relacion inter-psiquica nos ensefiz
que cada uno recogeré lo que siembre y se encontyard en aquella sinacion
gue por sus obras personales meresia. Creed, que aquel que s6lo es apto para
cavar la tierra, noser4 llamado a una-citedra parr ensefiar, ni'a presidir on
Consejo de Ministros. Esto, que‘es’de evidencia inmediata; lo expres6 Sa-
lomén diciendo: S7 fuezes sabio, para ti lo sérds; mds st escarnecedor, -ptzgﬂffff-f
24 solo. (A quien pudo reprochar Oscar Wilde, por ejemplo, su suerte des-
venturada de acabar en un presidio? ‘A ¢/ mismo, por ignorar la‘ciencia del
cuerdo, que es entender su caniino. SRS 28] A
Vida de dolor y ansia de libertad.—Es condicién humana: desear
aquello de que se carece. Son‘muy pocos los hombres que no desean nada,
si se exceptdan los imbéciles,; idiotas y cretinos; eslo €s, los dEgenEradusfdﬁ
los grados mds profondos. Aun el pensador o el santo mds desasido dela
realidad corp6rea, més enfregado a la vida aislada de su alma, quE:'-'-ll?-m‘.f'
Kempis vida interior, avn ese, siente €l deseo incesante de progresat (Hlama-
miento de Dios en las conciencias). ;Qué no scatirdn, pucs, los que se hallen
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hasta las imposiciones ab_surdas del canallesco mat6n? 1Jno €s, por tanto, el
> anhelo de un preso, ser libre; hacer cesar el dolor que €xperimenta, trans-
3 forméndole en-la alegria que cree existe fuera de aquellos muros.
.. Errantes en las selvas.—En e Caso concreto que estudio
de la evasi6n estaba rodeada de enormes dificultades. _
~ Esas colonias penitenciarias est4n muy bien vigiladas: e] pensamiente
sale de ellas facilmente, porque es libre y para €l estédn demds las guardias
~ y los cerrojos; domina-el espacio y el tiempo y es el sello celestial de nyes-
tra:-naturaleza. | _
 No est4n sencillo que los cuerpos logren o que tan pronto alcanzan los
deseos:sujetos -ignorantes,; porque de no serlo, no se habrian._gpartadq del
bien; sin conocimientos topograficos de Ia Guyana, desorientados y perdidos
en bosques impenetrables; c6mo no ver en ellos seres que iban m4s hacia
laymuerte que hacia la consecucién de |a anhelada. libertad? Sy propésito
era de aquellos que reclaman con urgencia la luz del sol de la ciencia.
- La fatica, el hambre y el ecalor, enloquecen_—-Cnnseguida la eva-
sibe, aparecieron estos tres factores para impedirles el éxito definitivo. La
fatiga en un pais enervante, como la Guyana, es mucho mas anto-intoxica-
dora que en nuestros climas. Desde Mosso, se sabe que cansarse, es enve-
‘senarse; lo mismo para los trabajadores del misculo, que para los de la
infeligencia. V' si este cansancio recae eq individuos emocionados como
estos, el proceso patolégico es mds répido. El hambre obra debiliftando Ia
sucesi6n at6mica continua, funcién intransitiva esencial de los 6rganos. El
calor en estas zonas t6rridas, est4 demostrado por la experiencia que es
productor de estados delirantes. (Véase un trabajo mio anterior sobre /z
Pstcosis de los paises colidoi). Ry i
iy, de los débiles!. —Breno dijo a los romanos: jAy, de los vencidos!
‘Lomismo  puede decirse de los decafdos entre los parabdlicos. La parabulia
es el pleno dominio de la animalidad en el sér y el eclipse mayor de sn
racionatidad. No hubo entre esos tres hombres (hay que llamarles asf por
l forma, no por Ia esencia), uno que se compadeciese del compafiero en-
'fﬂf.f?lﬁ y comprendiese esa virtud del olvido propio por el ajeno bien, que
JESGs enseni6, con la palabra, en 1z pardbola del samarifano:compasivo, y
con ef ejemplo, en todos los actos de su vida sublime. Vieron en €l nn Sér
2 quien habia que atender y cuidar; gue proporcionaba lrabajo, que retardaba

lafug&, €n.una palabra, un estorbo. Habfa que matarle. Y como lo pensa-
on, lo"hicieron, - ' =
. Retrogradacion g 1a antropofagfa. —Que un salvaje, perteneciente a
8 kbn africana; para |a cual ésta sea una préctica consagrada, a veces,
Porsu religi6n v recomendadsa por su hechiceros, la ejecnte sin el menor
ES“’.?EPE_EQ,_ se explica por la limitacién de sus ideas, de su sentido moral, el
e 8 rudimentario, y por el ejemplo contagiado de Io que siempre ha

> Lero que hombres que han vivido en una nacién civilizada, que han
“tbido las nociones &tipas necesarias a la conveniencia social, por medio
Celainstroceign y de la educaci6n, siquiera sea en grado minimo, se con-

f‘ﬂ__t.ﬂ,f_f_f;n antrop6logos de Ocasion, esto s6lo puede ser obra de un acceso
“Pntino de verdadera locura, -

~ =remordimientq ¥ 1a confesién.—La prueba m4s evidente de lo que

- =
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a-éaiéa--d“e escribir, es'la ima‘g‘eq;hnrrible- que que.dr_ﬁ en sus -'Eﬂfiﬂ-ﬂﬂsmﬁg de
'ﬂqﬁgﬁa~.-eg{33ﬂg bestial. BEra tan intensa, les producfa tal angustia, que cuandp
<o vieron ante sus superiores; s apresuraron a confesarles su crimen, - -
- Es.el mismo sentimiento de dolor, .tanto-mis irresistible cuanto: m4s
secreto, que obliga 2 -machos a‘u_tb_n::s. de iniquidades-ignqradas,- y"vpgf.gﬁ$
siguiente no perseguidas por 'IE}_' justicia. ?um:ana; &) Ef:ha-rse- a los pies'de un
sacerdote, para desahogar E’ﬁ.-ﬂl sy conciencia y pEdlI‘lE-EﬂHEEjE. 'sn'bife‘-lﬁtqﬁe
‘deben hacer. - Redonait _' ; 0i03: 2EeAL
.- ~Bela Iiey_hﬂﬁﬂfﬂ!: vulnerada que'!es castiga en el interior, por-el doble
mecanismo de Ja idea fja y de la imagen obsesionante. GIT9n ek
¢Hay derecho para usar castigos inhumanps?.—Una vez mids repe-
+iré Ja‘idea cristiana por excelencia; que es; el Gnico remedio efectivo del
enal, es lz caridadinfinite. Con el predominio perpetuo:del amor, desapare-
cera el odiei 10 ' e : : O3nie Fisid
Sociedad, devolviendosa los delincuentes mal por:mal; nolograrésiotra
cosa que iﬁteﬁsiﬁ‘ca-f-3su-"abgrrecimientu' hacia ti, Si siembras con tus manos
castigos irracionales; segards cosecha abundante’ de deshumanizados: para-
balicos. Respetando tdla-ley de amor, logrards que ellos' también fa’ res-
‘peten: No eastigues nunca. Perdona: siempre- (reaccién racional), Ta has
reaccionado hasta ahoraa‘las impresiones antipaticas, con movimientosre-
ptlsivos (ceaccibn animal). Los castzgos son Jos medios de culiivo del wmal. Dos
recursos tienes para comprenderlo; el hogar (amor), y la letra de molde
.(Eieﬂciﬁ)i pulwiDal. ! . RNt R
3 | Dy. Abdén Sdnchez-Herrero.
. Director del Senatorio del Pilar de 1a Beneficencia
municipal, por oposieién: = . -

APEL DL TR BOVIYG X LA TOBERGLES JOAEN

(CONTINUACION)

~ Junio 1913.

i

'Si admitimos 1a transformacién del bacilo tipo'bovino en tipo, humano:
‘en €l organismo del hombre, como consecuencia de so adapt&:’:’iﬁq -_hl:t_::re‘di’u,
sea esta adaptacién mis o menos rdpido; tenecmos planteada una diﬁﬂ“ltad
“muy respetable para resolver el problema de'la contagiosidad para’el ho-
“bre de la tuberculosis bovina. En efecto, admitido esto, el diagndstico bac-
teriol6gico pierde todo su valor como indicador de Dr’ig’Ene's;-E'!”Hécthﬁ'_"_dﬂ
“qué en las lesiones tuberculosas del hombre ‘se “encuentren bacilos’ Hpe
“humano perfectamente definido, no- resolverd: las dudas” que se teng!
acerca del origen de la infeccién puesto que lo mismo pueden -sEf"ﬂ_'qﬁ'?He?E
bacijos, humanos po7 génesis, que humanos por evolucion. gQuiéh*{;uﬁ'@P"__‘_‘?
muestre previamente la invariabilidad morfol6gica de los bacilos fﬂbﬂfc“
1_:35635., se atreverd a redncir a't€rminos precisna]a'val_nrétc'iﬁ'n’ del P'ﬂ’gm ;
que representa 1a tuberculosis bovina? Por ‘esto, nns'pérEcEfﬂﬁ*t‘é’ﬁfﬁ*ﬂvﬂﬂ' >
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iﬁrﬂ-aﬁ?;qﬁifﬁsc'&trevida,' la’ afirmacién roturida’ b
- <Bulletin de lustitut Parteurs de que la infece i
(g2 importancia minima para el hombre,

= Bien es verdad que hay opiniones
laide Caimelte pueden’ colocarse otras, no menos ._
resultado obtenido por Park, cuyos trabajos ‘no e
euando de tuberculosis se'trata, en sus invest aciones :
.i:'iﬁiié'lf'd'éd*jen-que se encuentran el tipo hurngann HEE
ﬁéréﬁ]&é@;:_-t:rl».'it_l'-"h'n_:f:m'brie,-, segln las edades: I

'..'_.rli'_: '.:.i-'.-- -.---I — : . : Hnm&n
RS TR s [T : 0 Bovino,

SRR U072 5 Afios,  pasg ' 10
| | 73°50 por 100. 260 por 100,

REEMO0 5120 JNiE 16 - » 7300 » e
< Ak S _ D 9 =i T
~+ Porencimade 16 5 0869 » 3 f ‘?? et
S 3 e Rl ) 2 A R e
Este cuadro se presta a consideraciones interesantisimag felacionadas

minucion observada en el tanto ' : - 3
SENUGIAG ¥ 2ur por ciento corres ondiente al" ¢ '
or s = . e al -
P:ft:ﬂ:magc -195 i “1P%_puede’ ser debida; }"pd'e hecho lo que‘: e
PEe & que Qurante 1as primeras edades el peligro de infeceién Pﬂ:' la Iegcl:n
; Z,

> 24YOr, €0 €10 esldn acordes afin Jos qu€ con mas optimismo han frata:

do la coestitn® asi
» as1 10 reconoce el mismo Calmetss '
SREAS Gosnt ) o Calmette aconseiando con
. nsejando ¢guardarse

-------

con l2 admitida progresi6n evolutiva del bovino hacia el humano La di
is-

de una infecci o f i S
T ﬂﬂ%ﬂquini;#{}:ffm 2l principio, después senguinea y desde luego
bes) fa i feccin bacr e 1 oo R0 €0 los animoles j6venes (los. mds. rece i
cha de una iﬁpﬂl‘::ﬂ:;;l?tf[lmfUEEI T e ca-afecta, muchas veces, Ia ml:;r
5 e Tk ifo-bacilosis de Land i : -
por la formacién de - * ndouzy) que no siempre termi
= é{_:ﬁ;prdu lesiones foliculares o de Zubévenlos y que ESP e :111;[;&
- = = - - : '| -
s S corriente que los bacilos constituyen focos de vida sim-

41T

0eCer indefinida o - - -
.Iﬁéhfé'“ﬁﬁ 1?"'15;?&?:35“: dL_erante m_uc,hps Eﬁns, latente, denunciable Gnica-
T S tuberculinlcas. Siendo esto asf, como lo es en nn
Sbittica. Joy im I:ffs perfectamente posible que en ese perfodo de vida
e - dénun;wnos s¢ transforman y que conando las lesiones
mraﬂtEIEs?dEJ:ﬁPd ._ hum:ﬂ [:mr sintﬂr?;as éncierren bacilos con todos los
Foporci6n 11 = e Flfiﬁ_*: dna s’ violento, por-lo tanto, admitir que la
i Jada por Park, €s wirinal, no real y que a esta
14 nada cient{fica : © resultado de un caleulo de probadilidades que, no
Brmularse como Pero que no debe_ desdefiarse hasta tanto que puedan
usiones definitivas s6lidamente garantizadas.per lai ciencia
ta garantia lag conclusiones hasta ahora formuladas lc:

existen v el indivi
> =1 Y clindividuo es tuberculoso, pero esta tuberculosis puede perma-

Pfﬁgthgmﬁeceﬁ es

LA S0 mismy idad .

??“’flﬂg'bbéeriraciaiwerfdad' Gosio (de Roma) asegura que ‘s6lo una vez

" e 0ambio Gi-i?ﬁSib a €ncontrado bacile tipo bovine en lesiones huma.
 Tiios s I'-’-ﬁpn h:} ik _t -d (de LfJndr-es) ha comprobado seis Veces; en once
_ Y COs veces en 10-observaciones, en esputos de adpl-
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tos, lo que da ana proporcién de 20 por 100 moy distante, por cierto, de
la 1431 fijada por Park para los adultos. ' . =
El mismo Gosio deduce de sus trabajos, que no existe ninguna relacin
entre los focos de tubercalosis bovina y los de tuberculosis humana, y Ves-
tea, p_ﬂr-:el;_cnntrariﬂ, ‘estudiando la cnestibn en las mism?s- regiuﬂﬂ.ﬂ_-.que
Gosio, ha. creido comprobar que la tqberculqsxs mesentérica del nifioes
+anto mas frecuente cuanfo mas extendida esta la tuberculosis bovina.
~ Vattano cree en el peligro bovino y como argumento definitivo utiliza
el hecho de que la tuberculosis humana se FIE‘-b_E: a un agente que no es pa.
tégeno para los b6vidos. Este argumento tiene tanto de ineficaz como de
aventurado, puesto que no serfa dificil que Eber y algfn otro demostraran

1a infecciosidad del bacilo humano para los b6vidos; y aun admitiendo Jos

ci6n de la tubercuolosis humana».

hechos tal como Yatta los presenta, el tipo humano no serd patégeno para
el buey, pero 12 contagiosidad para el hombre del tipo bovino estd compro-
bada. Verdad es que el autor est4d tan .convencido de sus opiniones goese
contradice manifiestamente reconociendo en el VII Congreso de la Ta-
berculosis cque no S puede negar el peligro de la leche tuberculosa,-sobre
todo para los ninos». ' ' e
 Nathan Raw va més lejos en sus apreciaciones, detallando que la fo-
berculosis miliar, peritoneal, ganglionar, meningitica, el lupus y las formas
llamadas quir(irgicas. son debidas a infecciones de origen bovino, al tipo
humano corresponden la tisis pulmonar y las ulceraciones intestinales.
Pero no obstante esta diversidad de opiniones, es un4nime el acuerdo
que existe sobre la siguiente conclusién aprobada en el Congreso citado;
¢<las medidas encaminadas a evitar cl consumo de alimento que contengan
bacilos tubercuiosos bovinos, hau de tener por consecuencia, una disming-

Manue! Medina.
: : = Veterinario Afilitar,
- (Continuard,) |

~ ACADEMIAS Y SOCIEDADES

En Melilla se ha constituido una sociedad médica por iniciativa del ilus-
trado doctor perteneciente al cuerpo de Sanidad Militar D. Antonio Ne-
Varro. ' | ' s

*
= & :

SOCIEDAD MEDICO-QUIRURGICA ESPANOLA
. Sesidn del din 1.° de Diciembre. e

Un caso de eselerosis cerebro-espinal miltiple.—El Dr. Fernéndez
f..Sanz rfaamﬁesta que el enfermo que presenta a la Academia, por ¢l temblor
intencional, nistagmus, abolicién del reflejo abdominal y otros varios; Carat:
teres, puede muy bien ser diagnosticado de esta afecci6n. De todosests
sintomas, el m4s interesante es el que se refiere al temblor, que pudice?
originar alganas dudas diagnésticas, pues aunque tiene los caracteres deld

e
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esclerosis, guarda algana analogfa con el de 12 enfermedad de Friederig; es
gn movimiento desordenado, que tiene lugar del mismo con los ojos abijer-
tos que cerrados; en el miembro inferior tambiéq existe, si bien no es tan

pronunciado; lo que llam6 la atenci6n de este caso €s su hemilateralidad.
Respecto a la etiologfa, el entermo la refiere a |a €mocién que se produjo

al ser victima de una imputacién gqne ofendia sy honor, y esto es interesan-

o estacionamiento de la marcha del proceso y hasta alguna mejorfa, si

bien conviene tener en cuenta las remisiones que 2 veces se presentan en
estas dolencias. -

~ Bl Dr. Tapia, de explicar el mecanismo de produccién del nistagmus; -

recordando que, como todos sabemos, se produce por el movimiento que
la corriente endolinfdtica produce en las pestanas de la cfipula en los con-

ductos semicirculares, hace presente que son tres los procedimientos para

provocar €l nistagmus: el llamado signo de la fistula, que se obtiene por
compresi6n, y que desde luego eliminaré; la exploraci6n rotatoria, que se
efectia dando diez vueltas de izquierda a derecha en veinte segundos, con
cuyo metodo se observa el nistagmus post-rotatorio, y, por Gltimo, el pro-
cedimiento cal6rico, para lo que existen diversos aparatos: pero lo mi4s co-
rriente es el agua fria a 24° éste es el que mas conviene emplear, puesto
que puede explorarse en ambos lados, lo que siempre es necesario.

Historia elfnica de un enfermo de fiebre de Malta.—FEl Dr. Garcfa

Sierra manifiesta que fué llamado para una enferma que desde hace catorce

meses padeci6 un acceso febril que duré vainte dfas; a las pocas semanas
s reprodujo. Mejorada, fué a Guadarrama, donde realizé sport de nieve,
sintiéndose alif tan mal después de esto, que hubieron de traerla en un es-
tado lamentable; desde enfonces, con perfodos de mejoria o empeoramien-
fo, continfian. _ | |

Un examen clinico me di§ I impresi6n de anemia palddica, pues se
habfa olvidado consignar habfa estado en un pueblo de la provincia de

?ﬁleﬂu dunde,habfa paludismo. Hecho el an4lisis de sangre, result6 nega-.

tvo para el Rematozoario, asf como tambiéa para el bacilo tifico; no exis-
ﬂﬂ_ﬂ formas anbmalas de glébulos rojos, encontrindose aglutinacién para el
Dicrococus melitensis, al 1 por 30; fundédndose en esto, a falta de-otros
datog hemﬁtiﬁﬂs, el diagnéstico de fieble de Malta.

enferma, que estaba sometida a sopa, vegetales y a la quinina como.

'w“ﬁ‘-&:}‘ febrifuga, fué sometida al tratamiento seroterépico, siendo llamado
el Dr.Dur4n para
510, porgue no es
Iﬂ}'_eccién ¥, no ob
2y ocho horas, sobreviniendo poco después hemorragias tan copiosas, que
€nfermo sucumb
“WPlearse, debido sin duda a s estado hemofilico,

Dr. Garefa Sierra termina estableciendo diferentes escursiones a

S2ber: [ fiepy de Malta es m4s frecuente de lo que parece; que; nojhay

i
e e
-1

aplicar el suero antimelitense, que no ofrecfa gran. peli-
bacteriolitico, sino opsbnico. Se practic6 una‘primera
servandose ningfin contratiempo, se repitio a las cuaren-

i6, 2 pesar de recurrir a coantos procedimientos podfan -

gnosticarla sin efectuar el an4lisis de la ‘sangre; debe existir:
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desde luego ona-forma ‘hemofilicaj-el prqn(jsﬁp@, -ha; de_ ‘estar relacionado
con la insuficiencia hepédtica. Ruega a los sefores adémicos se SIFVar eXpo-.
ner su eriterio sobre este €aso para si es posible interpretar el fracaso del.

" Bl Dr. Bscudé solicita del Dr. Garcia Sierra;alguoa aclaracion: respecto:

al anAlisis de sangre y también, respecto al suero inyectado, si ba sido.ca-
lentado.o no y siise han efectnado hemocultaras,pucs. la-aglutinaciéa de I ;
por 30 no es suciente: para formular el diagndstico e fiebre de Malta; dice;.
prefiere I_a.baqteq_ia.t@:r-,api_aj.l-a_._.la'sgr‘ntergpjg.. 5 e FE L 115 e S

. Iil Dr. Mayoral coincide con el Dr. Escudéen que la aglatinaciéninoes:
suficien te, extendiéndose en consideraciones sobre los diferentes suceses y

sa-manera de obrar y sobre la necesidad:de practicar hemoculfuras:

__EJl Dr. Ferndndez Sanz duda faese fiebre-de Malta la que padecio la en-

ferma: dice gue la dosificacién de los sueros en opsOnicos § bacterjolisicos:
es Epu;amgn_te;a:tiﬁnia! , manifestando su criterio -de que -de todas -suertes,
dadas las condiciones en-que se encontraba la eaferma;: hubiese ~fallecido, .
aparte de que el Dr. Garcia Sierra hizo para.salvaria -cvanto estuvo a su
alcance. o onlicaal A0Z 950 30589 iateass 20inuh
.. El Dr. Cifuentes, para corroborar el ‘hecho de que la aglutinacibn vo.es.
suficiente para establecer el diagnbstico de fiebre de Malta, cita dos casos.
vistos por.€él, en los:que existia dicha aglotinacién, vno de tuberculosis pe-.
ritoneal, que falleci6 algunos meses después -de- tuberculosis- palmonar, y-
otro de fiebre urinosa, en el que la aplicacién de la sonda.permanente hacfa

cesar la fiebre, repitiéndose este hecho.varias.veces. -

P

I T
L]

i

El Dr, Garcia Sierra, después de contestar 2 los seflores que intecyinie-
ron en-la-discusién, dedic6-algin momento mis a_comentar su intervencion
en el caso historiado que ha motivado su interesante comunicacién. . -
| : = Dr. Carlos Lacaba. -7
(De Espafiac Médica) =

LA «CRUZ ROJA» EN LAPROMESA

. o 7 . .
Dia grande para los exploradores, el°designade a-prometer fidelidad &
nuestro: eddico y amor anuestra ‘bandera” Hasta ol sol;roculto:-darante
machos dias, quiso asomarse,” radiante y‘espiendido, a‘eontemplaria pe-
quefia tropa que desde muy temprano aguardaba’ _iiﬁfpauie“tﬁtéiiﬁ"-’ili"eg"{idﬁ'
de los-compafinros de Madsid v Villatobas invitados-a preseui;*i-afri‘ét acto.
>~ Una cowisién de exploradores foledanos; bajo'a recibirlos, ya fas diez
préximamente, nos encaminamos a la® Vega,formando enel :'.'{:?',E;Htfﬂ'-dfﬁl'
paseo, y frente a la‘tribuna-que habian'de ocupar las ‘antoridades e 0¥

tados. 353 92,0015 siignin szobnivysedo of g A0

Tawbién acudieron los alumpos de la“Academia y Colegio de Huérls-
nos, dando econ ello-una prueba de afecto y simpatia hacia nuestra 8507
ciacion. Mo olvidaron que los exploradores de hoy, ‘seran los goldados 0o

mafiana, - - - a1 S AT sl
‘.;‘;Bien guisiera  yo_haeer una resefia”detallada‘y minueiosa’de todsld
fiesta, pere me lo impide la falta de" tiempo y espacio. TPendré puesql®
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- especial del ilustrado y culto Dr. Piga, Me refiero a lae nréotis
el d . Piga. Me refiero a las précti
- Croz Roja. £ a las précticas dela
- Losvendajes de eabeza. térax. hrara ;- : | .
tentes éx'piorﬂldur'es E:'[Eg:é;:?;?ag;ﬂ:; - Ffmmafs*ﬁ- ejecutados por dife-
SISt Sy ot L - r mo el periecto conocimiento que
SEE ; ' . e
dpmostrargn do euanto so refiere s primeros suxilios en caso de indisne.
sicion repentina, fueron una prueba admirable del interés ¥ celo de o :

e R ] : de cuan-
b contribuido con sus desvelos e inteligencia, a que nuestra seceidn
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< Bl ¢lou, por aai'd'eeirlﬂ,’:.:le:la ’ﬁest{a,-lu constituyo 1?_‘ pﬂ{e;ﬁa" dasipal

camilla de campafia invencion de [os instructores Sres_* onzalez y Soler,
que montada sobre dos bicicletas por medio de una 1ngeniosa combina-
ci6n de varillas, permite ol transporte de los heridos con rapidez y como-
didad. ° e e |

1,08 inventores fueron muy: elogiados; también yo, modestamente, leg
envio desde aqui mi felicitacion respetuosa. | |

No he de terminar estas lineas; sin enviar tamblen un saludo a nues-
tro presidente St San Pedro, que al dnal del acto nos dirigio la palabra,
zconsejandonos en facil y sentida frase, perseverar en Ia n_nbed:'en_e;a y fo
juradas; asi como igualmente la expresion de agradecimiento y carifio s
nuestros instroctures que tanto hacen por .ellhien c_ie la asociacion y sobre
todo muy particularmente, a naestro queridisimo jefe, el lpfatiggble doe-
tor Piga, a cuyas ensefianzas debemos los aplausos y elogios que alcanza-
mog el dia de la Promesa. - 5

Una linda mafiana, gue no hemos de clvidar en mucho tiempo.

=i = Juan de Priede. e

Jefe de la Cruz Roja de la tropa toledana.
14-Diciembre-913. _

PRt e N e RS R

[nstifato d_ﬂ Tigiens 7 do Palologfa experimental dél Dr.. Poredn (Bareelona).

S ————

Instrucciones para la aplicacion de las = =
i vacunas contra las fiebres tifoideas.

— R S ——————

Oacunacidn v sueroferapia antiséptica.

. Vacuna antitifica sensibilizada.—La vacuna antitifica en cuya aplica-
ci6n fuimos los primeros, hace mis de veinticinco afios en el Laboratorio
microbiol6gico municipal de Barcelona, ha sido objeto posteriormente de ng
perfeccionamiento importante debido a los doctores Metchnikoff y Besredka.

En aquella época, relativamente remota, nos yacunamos inyectdndonos
1 cm3 de cultivo vivo de bacilos del tifus, que databa de tres meses ¥
vacunamos también a una brigada de obreros del Ayuntamiento encargados
de la limpieza de cloacas. Con posterioridad se han ido haciendo en distio-
tos pafses aplicaciones de la vacona antitifica, siempre con éxito indiscutible
Ia evoluci6n cronolégica de este recurso profilacticoy medio terapéntico
en el hombre, puede condensarse en las siguientes efemérides: |
13887.—Ferr4n (Espaiia). =
1898.—Chantemesse y Widal (Asia, Africa, Japon, Estados Unidos,
Francia); Pfeiffer y Kolle (Alemania); Wright (Inglaterra).
1003.—Wassermann y otros (Alemania, Rusia, etc.). i
1007.—Russell (Cuba).
1911.—Chicote (Espana).

- 1012,—Vicent (Francia y Marruecos).

1912, —Luniére y Chevrotes (Francia). |

1013.—Guerra (Espafia). ' ¥
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$gpe*'fe gcinua}miﬂf{tﬂz- debido 2 Mﬂtchqiku_ﬁ-' ' y-a Besredka,
 faber onido las bacter:ms agentes deila fiebre tifoidea a sys
cgﬁff)ﬁ.ﬁ;ﬂ;ﬁeﬂﬂibmﬁatﬂc.es; pues, Sa]:'tldﬂ €s que, de este mo
,-_.::; eﬂﬂéﬁﬂﬂ?ﬁﬂtﬂ'zlﬂ digﬁﬁtﬂf’ﬂ de tE‘IlE‘S D‘actenas realizad_a por las citasas del
% 5'rjgft_jii5'!ﬁ'ﬂ:_ y la consiguiente asimilacién de lag mismas. '

Consiste en
homﬁlogns anti-

. La base fisiolégica que le da a esta vacyna una superioridad indiscutible

- sobre las vacunas antitificas no sensibilizadas, es bien conocida de todos.
3 %;du es que nuestro Organismo se inmuniza digiriendo y asimilando
Jos microbios. Como consecuencia de esta asimilacién |
. .'Pﬁhaipgﬂs antimicrobianos (an_tituxinas, anticuerpes o sensibilisatrices, que
- todoes lo mismo). Estos principios se fijan en los microbios impregngnqus
212 manera como las substancias tintéreas impregnan a las fibras textiles.
" De talimodo se adhieren a las bacterias, que no se desprenden de ellas
--g'pnﬁqﬁéflqsrla?emﬂs repetidas veces. Cuando se ha efectuado esta unién, se
dice que las bacterias quedaron sensibilizadas.

~ J.o que hay en esto de m4s interesante consiste en que asi comq las

~ bacterias no sensibilizadas se defienden y luchan victoriosamente, estando

sensibilizadas, son, por el contrario, rdpidamente digeridas y ‘asimiladas,
- p;ﬁﬁ@ﬁi&ﬂdu;'cﬂmﬂ consecuencia, la inmunizacién especifica del organismo
- Ya'es'sabido c6mo las sensibilizatrices se acumulan en e Suero=sangui-
neo de los animales previamente sometidos a reiteradas inyecciones bacte-
riznas. Sn’ obtencién no ofrece, por lo tanto, dificultades.

Sifuerz del organismo mezolamos cultivo microbiano con sg homéloga
sensifflizatriz, al cabo de cierto tiempo, las bacterias y la sensibilizatriz, se
babr&nwnido fatimamente constituyendo una vacuana sensibilizada; -

Las bacterias de 1a vacuna antitffica por nosotros preparada, estén por
consiguiente, onidas de este modo a su sensibilizatriz especifica. Por esto,
al s‘ér:infreﬁtadas, son ficilmente destrufdas tn s28u y asimiladas, no pudiendo,
par consiguiente, generaljzarse. -

. Bsta yacuna produce, a igual dosis, reacciones menos molestas y una
'ﬁﬂti@aﬁ'fje inmunidad mayor que la vacuna no sensibilizada. |

* No ofrece el menor peligro ni aun en aquellos ‘casos en-que los indivi-
uos, a vacunarse, estdn ya contaminados. SRR

.::?:Ir'i}fﬁtf_ﬂdé 2 los eafermos de tifus 2corta la- duracién de Ia enfermedad
_}’fa_?ﬂiﬁ.’.{!ve menos peligrosa, | g8 | |

B ?f_ajﬂ._f_n@f&hsiva, que puede decirse que carece de 2ontraindicaciones.

5*1 inocuidad permite gran latitud en su posologia. Ha habido individué

que .h?ﬁ'ﬂpqr_tﬁdﬂ, Sin contratiempo, dosis de 5 y de 10 cm?® en una sola vez,

Iapfﬁdenma aconseja, sin embargo, no sobrepasar Ja dosis de 2 cm?® re-

Pﬁ_hﬂa una sola vez al cabo de sicte u ocho dias. s _

Eﬁhgﬁ_t@-@ﬂ la yacuna graduada a 500 miliun&s de bacterias por centimetro
s we IR

~%0:¢0n I3 vacunacin y la revacunaci6n se inyectan eg total unos 1.000
Billones de bacterias,

~ Nodebe inyectarse esta vacuna en el tejido muscular porque provoca
e ﬂ"_‘ﬁ“ﬂiﬂﬂﬂ.s molestas. Inyéctese siempre en eltejido celular subcuténco.
sergl,f.' ©palda, Ia regi6n posterior de los brazos y 12 pared de) abd6men,
Z9 >1egiones preferentemente elegidas para inyectar esta vacuna.

__ hﬂaﬂ ¢l punto de 12 piel donde haya de clavarse la aguja, dése upa pince-
“Rletintars de indo y prociirese que Ia dgyeccidn no se haga en el espe-

do, se favorece °

as células elaboran.

'''''''

b 8 e ]
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sor de la piel; ni debajo de la ap'ﬂt_lﬂﬂt_'ﬂﬁiﬁa sino, como hemos dicho, en e
tejido celular subcutdneo de la regi6n elegida. e
? Huelga anadir que e operador ha de tomar toda clase de precauciones -
de limpieza y de asepsia que son de rigor, en sf, en la geringuilla yien g
sujeto que va a ser vacunado. © - -~ S "B st e
" Ordinariamente 1a: vacunacion antitifica no impide - que, ‘después’ de
vacunado, pEJ_EdE.' ano dedicarse a sus habituales ocupaciones. Si‘éstas exigie-
sen considerables esfuerzos musculares, mejor serd que el individuo guarde
~reposo durante veinticeatro horas. ~— F i
- Las vacunaciones antitificas se practicardn, preferentemente, entre las
tres y las seis dela tarde, porque de este modo las ligeras molestias que
ocasionarian en estado de vigilia, pasan desapercibidas durante el suefio, -
5 Es mala costumbre la que tienen algunos de practicar el masaje de la
sona donde han dado-una inyeccién hipodermica. Esto resulta inGtil, molesto
y hasta contraproducente. - Cilzai Rt e

I.a vacuna sensibilizada conserva, cast indefinidamente, sus propiedades
inmunizantes si se la-gonarda en sitio obscuro 'y fresco. Ee :

Como todas las-demé4s vacunas que nosotros preparamos, Ja vacepaan-
titifea va contenida en tubos herméticamente cerrados al soplete. . IR

Antes de destapar un tubo conviene agitarlo con vigor hasta que se haya
emulsionado el sedimento de bacterias que s¢ haya formado con el reposo.

Para destapar un tubo de vacuna se practica en su extremidad :afilada,
un frazo con una.lima o con el borde cortante de un fragmento de pedernal.
Luego se le da una pincelada de tintara de oido y cuando estd seca sele
coje y trata de doblar con una pinza esterilizada para que, con el esfuerzo,
se rompa. Hecho esto, aspirese la vacuna con la jeringuilla e inyéctese.

Después de la vacunaci6n de cada individuo, desinféctese 1a jeringuilla
: aspirando varias veces. agua hervida, y, por altimo, agua fenicada al 2

por IOO. P . _

Para librarse de toda reaccibn febril, los individuos en quienes no estén
contraindicadas la antipirina y la aspirina, podrédn fomar, una o dos horas
después de vacunados, un gramo de la primera o medio gramo de la.sﬂgﬂﬁdi.
de estas substancias. SEate s

Practicada la primera vacunacién 2 la dosis de 2 cm?, se dejan transch:
rrir de siete-a diez dias y se da otra inyeccién 2 igual dosis. -~ -~ Sr
Los 2 cm® de vacuna, se inyectardn ambas veces en dos sitios distintos;
1 em® en cada lado del cuerpo. Si, por ejemplo, se eligen los brazos, iny€c-
tese I cm® en el derecho y otro en el izquierdo. oS
Pocas horas después aparece, en el sitio de la inyeccién, nna placa cri
tematosa, saliente, dolorosa a la presi6n y de una extensi6n variable. Este
efecto tiende a desaparcer a las veinticuatro horas. g =
La elevacién de temperatura no suele pasar de 38° y dura poco. Han
ocurrido, sin embargo, casos, rarfsimos por cierto, en que se ba [legado
hasta 30,3° Estos excepcionales casos de reacciones intensas ﬂePenden,_ no
de la vacuna, sino de condiciones individuales que no pueden pfﬁfe”ef Es-
tas temperaturas elevadas van seguidas de una crisis  de sudores profusos:
Después de veinticuatro o treinta y seis horas 'todo se normaliza. G
E! dolor en el sitio de la inyecciébn no es es‘punté'naamente males_tﬂﬁ’
va acompanado de curvatura, adenitis y cefalea. b5 '

Tanto los fen6ménos locales como los generales se parecen ba

i

starte;
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E - pﬂ;_ﬁsfﬁ_&a]idad_e intensidad, a los

E:;'- Hcﬂ;eﬂca y antipestosa, ‘

EE ' '-;Tﬁﬁmmnm DE LA FIEBRE TIFOIDEA POR LA VACUNA SENSIBILIZADA,—FEste fra-
— famienlo resulta tanto m4s eficaz cuanto m4s pronto se recurre a &!
t-ﬁ}téﬁigﬁtg._ap!icado abrevia la duraci6n de la enfermedad, modera |a
sidad de sus sintomas, disminuye las recaidas, eleva el
" gelos humores de los enfermos, y los anticuerpos ap
Ij}ﬁnfn"y.en mayor cantidad. ' _
Eo ~ La inyecci6n de vacuna sensibilizada se repite cada tres dias.
- Ladosisse aumentar4, gradualmente, comenzande por
~ demedio o de I cm® Por lo comdn bastan 465
ﬁﬁiéﬂe';‘a-3 cm® No hay necesidad de modificar en lo m4s minimo el
3 tl’ﬂtamiertﬂ g.E.L'IEI'Ell "iE ES‘EﬂS EﬂfEI'fEDS. |

~ Lasinyecciones son bien toleradas, no agravan 14 situacign del paciente
y son compatibles con los bafios frios y con los otros recursos de la fera.
péotica clésica. Sus efectos comienzan a notarse al caho de tres dfas,

. VACUNACION ANTITIFICA CON VACUNA MUERTA.—La vacuna antitffica puede
también prepararse con bacterias muertas, sometiéndolas, durante una
-ngg:;___ﬁ__._j_a__tgmpez_*atura de 50° o maténdolas con éter,

- Niel calor ni el éter dejan completamente integré's sus propiedades in-

inten.
poder bactericida
arecen en ellos mi4s

una inyeccién

i =
- r d

- munizantes; por esto, en igualdad de condiciones, inmunizan menos que las
vacanas vivas sensibilizadas. | |

._._-_,-—._Sj;-ﬁp!it:acién resulta molesta; no porque produzca reacciones fu'er-fes,
sino porque, adem4s de la vacunacion, ha de someterse uno a tres revacn.
naciones si desea obtener el mismo grado de inmunidad que copnfiere una
Sola vacunacibn y revacunaci6n hecha Con vacuna sensibilizada. | =

,  Asf como Ja vacuna sensibilizada carece de contraindicaciones, la no
- sensibilizada €xige una seleccién previa de individuos que hayan 'd_e vacn-
narse, excluyendo a los que -sufran padecimientos cronicos, sobre todo a
.lga;tt_llz_i,f;rculns‘ns.- Los que ofrezcan un aspecto entermizo, los drighticos, los

ﬂ.?.!'éﬂi-tﬁﬁlbién excluidos; y lo mismo se har con: los que. estén Lagut,ﬁdus
= por l?1:_":_&51:&:t:lft._tra_l:saj::zr. En estos y en los sujetos débiles, la vacunacién: se
dth!‘.i_ri hasta que se hayan normalizado. 3 117

_?E_r:n_arge,_ bueno es consignar que en estos individuos: la vacunacién con
¥acuna muerta podria producirles reacciones anafildcticas. 2

= _'::735 vacunas antitfficas sensibilizadas no obligan a una seleccién tan me-
ICulosa,

Lﬂ ﬁnica.ve:ataja de las vacunas muertas es la de que, siendo de obten-
Elﬁn:.n_:lég_ senci!la, resultan méas-econdmicas. s

. ]ﬂﬂas nuestras vacunas antitificas, tanto las sensibilizadas como las no
_Egns.‘?‘!'zﬁdﬂﬁs contienen bacterias ebertianas de varias precedencias; de
0do que son polivalentes en este sentido.

‘ems Preparamos vacunas antitificas polivalentes en el sentido de
“Ontener tres cla

 Peratifyg 4, las del paratifus B, y ademis el coli

&G-ﬁ"r: ca._d.-;i 4 bacilos de Eberth contienen estas vacunas un bacilo parati-
-~ paratffico B y I colibacilo. ' i

*;'f:-f*a--"‘f‘?ﬂﬂaﬂ,iﬁn €on estas vacunas no sensibilizadas se practica dando

inyecciones, siendo la gl .

Ses de bacterias antitificas: las del tifus ebertiano, las del
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ofia pridiéra inyeecibn de 0,50 €S Al cabo de siefe dias se di ot de

[ cm3. Transcarridos otros siete dfas, se dard una dé 1,5 em® el pdrﬁlﬂ., 5

6, sicte diad mas tard€, dnd Gltima idyeccion deé 2 com®, T

En esta clase dé vacunaciones el Médico préctico plede fraccionarla
dosis total de vdcuna a §d glistd, siempré y cuandd al cliente le sed indife:
rénte recibir muchas 6 pocas inyécciones. En este casd podrd conferide
\Atfdnidad, sin otras moléstias que las de los pinchiazos. Lo qué-n6 debe
hacerse es inyectar de una vez toda la vacuna. R A A

Las vacinas antitificds muértas pueden también &cnsibilizarse; péro, asf
y tods, no resultdn tdi indibnizantes comio 1as vivas sensibilizadas. En esto,
comb en muchas otras cosds, nada hay méjor que Copiaf fielménte 165 o
d4163 que la naturaleza nos ofrece, y la’ inmunizacion con vdclinas viyas

sensibilizadas constituye una perfecta imitdci6n del mecanisme de defensa
natural contra ids enfermedades infectivas. El ofganismo destriiye los mi-
ciobios y se inmuniza sénsibilizdndolos primierc y unad vez sénsibilizddes fos
mata sin esfuerzo, digiriéndolos. No los mata con &tér ni-calentdndolos,
TRaTAMIENTO SUEROTERAPICO DE LA FiEBRE TiFoiDEA: ~=Niiestrd suéro antiti-
fico posce Uha 4ccibn innégable cortra las hebres tifoideas. Los qie lo
aplican en unos cuanto$ edfermos, con dificaltad 10s sustitéyen con otros
remed.0s. Como todos los demés agentes curativos de esta clase, 8i sele
aplica con valentiad desde el principio de 1a enfermedad, 1068 efectos fayora:
bles que se obtieven resultan todavia més patentes. - R e

-

Asi conio 16s efectds eirativos de la vacuna sensibilizada tardan’ fres
dias en manifestarsc; los dueé produce el suero antitifico son inmediafos
pues sé notan al micmo @dia. jeri—s

Después de dar €l primier dia un par de inyecciones de 20 cm® desnérd

¢ada vna; si la enférniedad ho es muy intensa; 12 devérveseencia ﬁhes&
haya obtenido la Sostendreiiios luego administrando €l suefo pe# ok, Pird

ésto §é diluyen 10 em® de &iero en un vaso de agua fria previamente Her

yida ¢ 8¢ € dan al enfermo vaa o dos cucharadas cada hora 6 eada dos

horas: lin verano rodéese €l vaso gue contiene esta disoluei6n de suerd,de

pedacitos de hielo miezelado con sal. Puesto todo en una vasija envieltd en
mztefia aislante se conseryar4 én perfecto estido hasta que se acaber

Mientras la fiebre sea moderada, continGese este 'tfatamientﬂf?h’ﬂﬁ?a
final de la enfermedad: Si tendiesen a reapareceér las altas temperatiras,
reclrrase ofra via 'Eipdﬂia‘rmit:a inyectando dosis de 20 y de 40 gmﬁﬁa
suero. Este tratamiento; asociado a los bafios frios; basta para conducird
feliz término la casi totalidad de los casos. : asosT e

El suero antitifico que nosotros preparamos es polivalente en des sen-
tidos: 10 es porque inyectamos a los caballos bacilos de Eberth de distintas
procedencias y ademds bacilos paratificos A y B. Sea t‘ifnidéh:‘ﬁlpﬁ?at’féf
dea‘la enfermédad qué sé quiera combatir con este suero; 108 r‘e‘s‘l“f"d"s |
que se obtienen Son casi siempré favorables. Por esto; con su ﬂpheﬂﬂ“j“*ﬂ
clinico falto de medios adecuados ¢ de tiempo, puede ’pr'ﬁéﬁindir"ﬂﬁ‘ﬁ?ﬁf“a"
el diagn6stico mediante los feactives biol6gicos espeeificos hoy “ﬁﬁ'iﬂ_ﬂdﬁ_[ =

RECOMENDACION IMPORTANTE.—=Si ¢oa motive de una enfermedad ﬁﬁt;&‘?ﬁ_t“

&l enfermo hubiesé estado Sometidd a algn tratamiento por medio dE5E

ro de caballo, iny€ctesele, un par de horas antes de in?ééfi_i"%’élﬁ lésu,_
de suero ahtitifico indica'das; aha pequéna dosis-(,50 em®) de este: ‘H“?f:-""

o
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~ suero, 2 fin de evitar los fenémenos de-apafilaxia-imposibles ep semejantes
casos. SRR e
~ Lo mismo que Jos demds sueros antitéxicos, produce el antitifico los
*  eritemas polimorfos ya conocidos,

B== €l tinico especifico para las enfermedades el Esfimaao, es el
e Jugo esfomacal 8 Win. 5
-« Depaosifario en Toledo y su provincia: -Earmaciﬂ SANTDS

— ——a e
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~ Un par de cuartillas.

-2 ‘Mi entrafiable condiscipulo iy amigo el prestigioso Dr. Piga me pide ¢un
parde cuartillasy para la Revista Sawmaris pe ToLeno, a 12 que, por lo yis-
10, guiere echar 2 Ja calle el 15 del actual 2 que luzca con ropita de dia de
fiesta. . o s o Gl as
Yo, .que soy entusiasta-admirador del padre de la criztura, me yeo
perplejo.y hoarado con la peticién ante mi-falta de lazos y flores con que
agornar 2 la simpética Rewista. - T _

Si yo contase con medios pecuniarios abrirfa en la Revisza Samtaria e

- LoLepo un concurso con unbuen premio para el tema siguiente: JEs espon-
tanea la rabia.en las.perras.os6loenlosipersos?

_ ostituirfa otro premio para quien destruyese lo que pudiéramos llamar
Cursilerfa tecnolégica que lanza al campo de nuestra literatura titulejos
como.enfermedades de Dubini, .de Drestlez, de Beau, de Bell, de Corvisart
y otras zarandajas sinonimicas con las gue hacen indispensable un dicciona-
rio, insuficiente casi siempre, que le descifre a uno que esos nombrecitos

“Significan respectiva mente Corea cléctrica, Hemoglobinuria, Asistolia, Paré-

5 Jacial, Hipertrofia del coriai, etc., etc.

~ jAy! Si yo fuera hombre rico instituirfa un gran premio para el guapo
que demandase a todos los Ministros de Gracia y Justicia habidus desde el
200,02 para que abopasen !Ff.?_ derechos r:!ex{en_gadf)_s__pnr los Médicos foren-
ses que llenos dé_rﬁ_ﬂpﬂnga‘bi}!d:ﬁdes, seguimos IEE;IEHdp avtopsias, curando
heridas'y dando partes un dia y otro y nos moriremos esperando ‘que llegue
un hombre al Ministerio de 12 calle Ancha de San Bernardo que repare

€sta orandisima injusticia.

&

Dr. Federico Castillo.
Médico Forense,

Jaén 10-XT71-913,
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D. Antonio Vegas Ruiz, compafiero que ejercio en varios piuébiﬁs‘dé
esta provincia y Gltimamente muchos aflos en Montearagdn, ha muertoa

los-pocos-dias de instalado en -Madrid,-al lado de los suyos, que largo
tiempo huce pugnaban por srravcarle ul ejercicio de una profesién para

lag que €n absoluto todos le considerabainos incapecitado. o

:Que pena tan grande se apodero de su espirilu, cuando obedecicndo
a repetidos requerimientos de carifiosos compaileros, se decidi6 a eslam-
par su firma en la solicitod en.que por i posibilided fisica, “pedia a la
Asociacion Benefica Proviucial, el socorro a.que su desdichada situacign
le dabs derechol Y hasta decidirge, jcudntus vices se vid precisddoa
interrumpir la penosa visite, en pueblo de lopografia ingrala, para tomar
alientos y cambiar los pafiuelos empapados en la sangre de sus espiritusl...

A los que desde las aulas y-los cuartos de guardia del hospital, hemos
seguido sns pasos, nos parece inconcebible que aquel Veguitastan polero,
tan atildadito, tan escrupuloso cumplidor de sus deberes, que ya por

entonces padecia Hemotipsis precursora, de la traidora enferwedad que’

en ‘él hizo presa, haya podido alcanzar los 64 afios, y soportar las amarg-
ras, privaciones y sufrimientos que hicieron de su vida cruel calvario. -
:Pobre Antonio! que angustiado te verias al decirme: «No: sslgo-de
casa hace once dias y en la cama llevo tres, y sin poder puntualizartelo
qie siento, solo sé que estoy muy mal y que creo estaren el | rineipio del
fins... No pude contestar 2 esta su postuma carta, que he deconservar
como preciada reliquia, porgne ouantas veces lo intenté; flaqued mi volun-
ted, y mis ojos se anegeron en lagrimas... | DXl
“Basta ya. Al pedir a Dioe te conceda piadoso ¢l descanso de que ‘Eiqui
nanca gozaste, y a tu entrafiable y amantisima vinda y carii0s0s “hijos,
14 rosignacién de que tento necesitan, te manda el adios postrero to
amigo del alma,  FEAvAtEhg

' | Manuel Martfnez Saldice..
Cazalegas, 21-XI1-XII1, . S s
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De desear seria, que los compafieros a cuyo cargo corre la recaudacion
del dvolo.con.que ha de sccorrerse a la viuda, activaran en lo posiblee
cumplimiento de esta obligacién, porque como todas por no ser UDE
excepeion, esta de aquel altamente necesitada. S =

o
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Lamedicina militar espafiola en el Rif.”
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ngﬁ!}:;'gf_ﬁ'dél_'r]feﬁu.— La Medicina y los Médicos rifefios,—Servicios médicos 2

'_‘_Eﬁdfg!éﬁﬁs del Rif, por D, Sebastian Lazo Garcia, Médico primero de Sanidad

- Militar, Director del Consultorio indigena del Zoco el Had.
h 25 Patdin'gia del rifeiho.

 Enfermedades infeceiosas.—Paludismo.—Entendemos que se ha
exagerado mucho en lo que se refiere a las fiebres palidicas y tifoideas
que se padecen en esta region. Nuestras observaciones, realizadas tanto
en indigenas como en soldados espafioles, nos inclinan a afirmar Ia rela-
tiva rareza de ambos procesos, por lo menos en la kabila de Beni-Sicar.

- Es cierto que se ve de vez en cuando algiin enfermo de paludismo,

pero se trata de casos de importacién. Proceden de dos origenes: de
Argelia y de la llanura de Bu-Arg. De la Argelia lo traen algunos indige-

nas de los que anualmente, en la época de la récoleccion, se trasladan

alli y trabajan en zonas paltidicas. M4s numerosos son los procedentes
de la llanura de Bu-Arg; ésta limita al O. la Mar Chica, y se extiende .

~ desde el montafioso macizo del Gurugii hasta los montes de Quebdana;

- H\-.LI-*L.-_

tiene muy poca elevacién sobre ‘el mar, y en ella se encuentran varias

grandes lagunas de las que parte la propagacién del paludismo. Bu-Arg

es el granero de las kabilas de Beni-Sicar, Mazuza y parte de la Beni-

Buliruor. Por lo que a Beni-Sicar se refiere, casi todos los indigenas
poseen en Bu-Arg alguna parcela de terreno.gue siembran de cereales

—cebada y trigo—: en los meses de Junio y Julio: se trasladan estos la-

bradores a Bu-Arg para recoger las mieses, y es entonces cuando ad-

quieren muchos el paludismo, que a su vez transmiten a individuos de su

familia, por contagio directo. i o 5 Sy
En Beni-Sicar no puede existir endemia palidica: No hay lagunas,

no hay aguas estancadas, y apenas si se ve algiin mosquito de inofensiva

€Specie. En invierno, las corrientes de agua son torrenciales, y en vera-

10, cuando 10s arroyos estan secos, cada familia o poblado se surte de

Su'pozo o aljibe. - .

“Fiebre tifoidea.— Otro tanto podemos decir de la infeccién tifica

‘abdominal. Entre los muchos centenares de enfermos indigenas que
hemos visto, s6lo hemos comprobado algtin que otro raro caso, fan raro
QUe. en conjunto, no pasan de cuatro. No es esta, sin embardo, la creen-
Ca‘deneral. Indudablemente se trata de- errores de diagnostico, merced
alos cuales se confunde al para-tifus, a la colibacilosis y, en deneral, 2

las infecciones intestinales acudas, con el verdadero tifus abdominal.
.De los procesos infecciosos comunes, las iniecciones intestinaleS
agudas son las mas frecuentes en esta regioén, tanto en los rifefios como

.En‘lgg soldados espafioles; en unos y otros, existen razones que justifi-

~(1): Fragmento del notabilisimo tfabaju publicado por la gran reyista espafiolZ

E Los £rogresos de la Clinica.
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can tal frecuencia, asi como la peculiar evolucion clinica de estas infae-
ciones explica también, hasta cierto punto, muchos errores diagnésticos.
En el Rif, las tropas espaiiolas, pese a los constantes desvelos de sys
Jefes y Médicos, no pueden vivir en buenas condiciones higiénicas. La
fatiga fisica, la aglomeracién de soldados en las posiciones, el aloja-
miento de los mismos en tiendas de camparfia o barracones de madera.
la situacion de estas posiciones en puntos estrateégicos, que 1o son, por
m4s de un concepto, puntos higi€énicos, fa irregular alimentacion, el trans-
porte del agua potable en cubas de madera, etc., etc., constituyen las

. |
.....

causas de las infecciones intestinales en nuestras tropas. En cuanto 2
los indigenas, todo en ellos conduce al mismo resultado, desde su ali-
mentacion, exclusivamente frugivora €n tnas €pocas y brufalmente car-
_ , y descuido, que tanto Tavore-
cen la propagacion de Ios procesos infecciosos. S
- - Enla imposibilidad de estudiar detalladamente ahora €l Ciirso ¢linico
de estas infecciones, solo indicaremos que constituyen lo caracteristico
de ¢ellas 1a notable intensidad de sus sintomas, la rapidez con que apare-
cen y1a corta evolucién de 1a entermedad, de ocho a quince dias. En el
fondo -de este problema clinico, existen probablemente un problema bac-
teriologico -que el Laboratorio serd €l llamado a esclarecer. At
La frecuencia de los procesos infectivos intestinales en 10s indigenas
" no se halla muy de acuerdo con la eficacia de Ta bacterioterapia por 1os
fermentos 1acticos, pues, como hemos dicho anteriormente, el indigena
hace ‘consumo ‘habitual de leche agria. S
Viruela; vacunaeién. - Si se hiciese una estadistica de Jas causas
de mortalidad de los indigenas, no dudamos que el primer lugar habria
de ‘corresporider a la viruela. De 'su-oontagio niuguno-esta iibre, y basta
mirar-a cierto mimero de rifefiot adultos para encontrar impreso€n el
rostro de la inmensa mayoria de-elios el recuerdo que en aquél ha dejado
ka eniermedad. _ ‘T prrre e
Ninguna precauién guardan para evitar €l contagio, y hemos ¥isto
nifios ‘€n plena‘erupcion varidlica acostados sobre Ja misma santa y al
lado desus hermanos, hasta -entonces indemnes -del coutagio, -del gue
seguramente 'no ‘escaparon. ‘La explicacién que dan los padres de €sid
‘conductaoonsiste en decir .que, como hande pasar-la enfermedad, f€-
sulta preferible que la padezcan todos al mismo- tiempo. Poblade hemos
visitado-- Yihiliuen, Bemni-Sicar—en el que, de once mifios que ‘habla,
-%111131?& sufrfan entonces da viruela, v los ‘dos restantes ila shabian Si-
frido va. | i
I:a virttiela reina endémicamente -en laregion, presentandﬂ%ﬁﬂﬂ}@%aj
‘ciones en algunas €pocas, con preferencia en primavera. En 1343“‘3"
rriente ‘afio, 1leg6 a adquirir gran desarrollo, ¥y -en todoes 1os @eﬁﬂ.ﬁ‘r’?f??
hizo wvictimas. Aprovechando la oportunidad de -esta epidemia, vacuna
mos @ todos los individuos = 120< de 1a Tercera Mia dela Pﬁli%f?_i},“a{.'
‘gena. ‘empezando para-ejemplo, por los Oficiales espafioles; tambien €
vacunaron todos los nifios asistentes-a la Eacuela -indfgerlﬂ-ﬁﬁtﬁb}?qaﬁ
en Zoco el Had, siendo el Maestro espafiol el primero que se sem?ﬁ"
a la vacunacién. Recorriamos ademdas diariamente algunos pobladoste
la kabila, Vacunando allos nifios. Nunca encontramos @pasﬂi&ﬁéﬂf’q@
si alguna vez una morjificante pasividad e indiferencia. En“otfos P@m 3

nivora en otras, hasta su habifual suciedad
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dos, ‘por el contratio, fué tan bien acovida la vacunacion que se vacuna-
ron tpglos_]as nifos, incluso algunos que acababan de pasar ]a enfermedad
¥ a quienes 108 padres nos rogaron que Yactnisemos. {Poblado de Ima
harchen, Beni-Sicat). | _ |
L suciedad es ‘causa de que alguna vez se infecte la vacuna, produ-
- ciendo erisipela, linfangitis, etc., y hay quien no duda en atribuir estas
i- complicaciones a 1a vacuna misma. -
? ~ Laproporcidn de viruela confluente, malipna, es grande. De los que
'_J_ogr:a_]ﬁ escapar con Vida quedan Ciegos muchos. i
A todo indigena que, procedente de} Rif, desembarca en 1a Argelia,
se e obliga a vacunarse, y hemos dicho que :gran niimero de rifefios yan
aArgelia durante los meses de verano para trabajar en la recoleccion.
Excepto los ricos, todos los rifefios han ido una o muchas veces, de Io
que resulta-gue se vacuna la mayoria de los indigenas, pero se vacunan,
claro es, siendo ya adultos y después de haberse salvado de 1a virtela
que padecieron en Ja nifiez. De aqui que tan prudente medida higiénica
$10 produzca grandes resultados. Zodavia no ha impuesto Espaiia 1a va-
cenacion obligatoria a los indigenas habitantes en esta zona del Rif, y
€s verdaderamente depresivo para nosotros gue hagan 10s franceses con
nuesiros indigenas lo gue nosotros no queremos hacer... Las conse-
cuencias no han tardado en presentarse. Durante la primavera pasada
Se-desarrollé en Melilla una epidemia de viruela, gue motivé 1a adopcitn
- ‘e ciertas medidas profilacticas—entre ellas la vacunacion obligatoria—:
' pero quizds no se tuvo en cuenta que aquella epidemia no era sino 2l
Jiecesario reflejo de la que hacia estragos en los indigenas de Tas kabilas
Amitrofes. E '
- da vacuna-que utilizamos procede del Instituto de Higiene Militar de
Madrid, .que {a remite en perfectas condiciones, pero seria -de desear
“que 'se estableciese en Melilla un Centro vacunégeno. | __
- Rabia.—En 1911 tavimos ocasion :de asistir el primer icaso de inocu-
Jacionrabica. ‘Cuando se present6 en ¢l ‘Consultorio da mmujer mordida
por el perro ‘hidréfobo ‘habian 4ranscurrido mnos veinte dfas, iy su-inten-
¢in era solicitar nuestros auxilios cuando estallase la :enfermedad. Se
‘rataba, pues, ‘de un caso de los que no admiten espera, yielegratiamos
“alInstituto de Higiene de Sevilla para que nos remitiese das imédulas
rabicas, ‘a fin-de‘comenzar lo antes posible €l tratamiento. La enferma
S Habia negado ‘en absoluto ‘2 ‘ser trasladada a ‘Espafia para_gue 'se ia
tratase, y tampoco habia aceptado ‘que se’la internase ‘enum:Hospital de
Melilta. El tratamiento se efectud, entre mmuchas sincidencias € inconye-
- _Tentes, ‘porque fa ‘enferma se negd también a permanecer-en el Consul-
-~ torio caando habia enpezado wa ‘las inoculaciones; pero, 'afﬁ}rtt;?z_aﬂla-
mente, pudo terminarse. Poco después, tratamos también-a-tres-oficiales
e nuestro Ejército, inoculados ‘en la‘posicion de Yazanen por un Derro,
al parecer hidréfobo, pero cuyo ‘diagnéstico nopudo ‘quedar bien esta-
blecido. Posteriormente han ‘venide al ‘Consultorio algunos indigenas
‘oculados ‘por ‘perros hidréfobos, pero, contdndose ya ‘en :Melilla «con
medios*particulares ‘para realizar alli os tratamientos, remos . dejado «de
Practicarlos aqui, en vista de los muchos inconvenientes con gue trope-
. Zabamps.
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El tratamiento de la indigena citada creemos que ha sido -el primero
realizado en Melilla. : AER L
" Hace pocos meses asistimos a otro_ rifefio, que recurrié a nosotros
cuando la enfermedad habia ya estallado. Antes estuvo sometido a los
misteriosos conjuros de un fakin, que demostraron en esta ocasion s
completa inutilidad. '

[a frecuencia con que se registran casos de rabia en los indigenas
obliga a pensar en los recursos que se deben disponer para su curacion,
armonizando la economia con la bondad de los medios empleados.

_ Hasta hace poco, a los individuos (espafioles o indigenas) mordidos
por animales rabiosos, se les enviaba a Espafia—Sevilla, Madrid o Bar-
celona—para someterlos al tratamiento. Resulta esto malo y caro; malo
porque obliga al enfermo a realizar un largo viaje, sufriendo molestias,
separado de su familia, etc., y caro porque el importe del viaje, de la
estancia y del tratamiento suman una cantidad relativamente elevada.

Otro medio—al que recurrimos nosotros en los casos citados—con-
siste en recibir las médulas en tubitos de cristal asépticos, cerrados ala
lampara, procedente de los Laboratorios de Espana que tienen montada
seccién antirrabica. Estos Laboratorios cuidan de remitir las médulas
con el grado de virulencia correspondiente al ourso del tratamiento. El
Médico no tiene que ocuparse mas que de preparar la emulsion e inyec-
tarla. También ofrece inconvenientes este procedimiento; aunque prepa-
rar la emulsién es cosa bien sencilla, no todos los Médicos tienen Ia
prictica necesaria para hacer debidamente la preparacion; es este un
detalle técnico de poca importancia, pero indispensable. El mas grave
de los inconvenientes consiste en que, una vez comenzado el tratamiento,
puede darse el caso—y asi nos ocuvrri6 a nosotros—de interrumpirlo,
pues, viniendo las médulas rabicas por el correo, un descarrilamiento,
una huelga, un temporal, etc., alteran la regularidad del mismo y hacen
que no lleguen o que lleguen con retraso las médulas a2 manos del Mé-
dico que realiza las inoculaciones; esta interrupcién puede poner €f

peligro la vida del enfermo. Tampoco es econémico esto, puesto que

las médulas para cada tratamienio cuestan de 50 a 75 pesetas. . -~

Consideramos de verdadera necesidad que se disponga en Melillade
los medios necesarios para realizar cuantos -tratamientos antirrabicos
sean precisos. El servicio antirrabico se puede instalar con muy. redu-
cido coste: no excede de 250 pesetas el del instrumental técnico que
requiere, ni de 750 el de dos conejos diarios a inocular; con dichos €0-
nejos puede realizarse un elevado nimero de tratamientos. En Melilla
existe un Laboratorio de Andlisis y Bacteriologia perfectamente 0rga:
nizado, y serfa facil y econémico dotarle de los medios necesarios paré
establecer el servicio antirrabico. Recordemos que los franceses. ienct

en Ardelia un magnifico Instituto Pasteur. (e

Otras infeceiones: sarampidn, escarlatina y difteria.— Ni uf s00.

caso de las primeras hemos observado: el indigena parace refractario 2

ambas infecciones, particularmente al sarampién, hecho ya camptﬁ!bﬂ_dq
por otros autores (1). No ocurre lo mismo con la escarlatina; que; €0

algunas regiones del Norte marroqui, estalla a veces en forma_d_6=,mﬁf;t."

L]

——

(1) Cresperi.—Efndes suer Ia epidemiologie ﬂfgerffﬂﬂg_.- Alger, 1908, ;___“__‘.;-_:;
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feras epidemias, pero repetimos que nosotros no hemos observado nin-
din caso. el _
~ De difteria suele verse alguno: hemos asistido dos, en nifios, y su

curso fué benigno. | :
-~ Enfermedades de 12 piel.—[ a sarna es la més frecuente ‘de todas,
y cuanto digamos serd poco para expresar hasta qué punto afecta a los

indigenas. Salvo rarisimas excepciones, fodos los rifenios la padecen.

- Es una sarna historica, que se transmite de.padres a hijos, desde Dios

sabe cudntas deneraciones; una sarna que dura desde queé nace el rifefio
hasta que muere. En si, es la sarna enfermedad leve; sus lesiones resul-
tan insignificantes, y, si no fuera por el prurito que provocan los dcaros
labrando sus galerias en la capa sub-epidérmica, pasaria desapercibida.
Mas, si es tan poca cosa por si sola, asociada o complicada, puede lle-
dar a ser enfermedad grave, y de ello hemos visto algunos casos, en que
pio-dermilis deneralizadas habian sucedido a la inofensiva sarna primi-
tiva. Complica la sarna a todas las enfermedades cutdneas o de mani-
festacionos cutaneas—sifilis, viruela, etc.—Contra ella no tiene el rifefio

- ———
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= Sifilis.— Destruccién de lnsjca-rtﬂa’ggs nasales y perforacion del paladar.

mas defensa que rascarse, produciéndose miiltiples erosiones que, en

una piel siempre sucia, se afectan inmediatamente; de ello proceden esos

€asos de sarna en que la piel aparece cubierta de costras purulentas de- .

Secadas y que tan rebeldes se muestran al tratamiento. _
~ Hoy, elusodela pomada sulfo-alcalina de Elmerich esta deneralizado

- €n ésta region, y son numerosos los indigenas gue diariamente acuden
-al Consultorio en demanda de ella.. Se les facilita una pequefia cantidad
E de la misma, instruyéndoles respecto a su uso; no hacen gran caso de



2= Revista Saniteria de Toledo.

ﬁ-

lo que se( les indica, y se limitan a frotarse ligeramente el cuerpo con Ja
- pomada (1). ' _

~ Dos enfermedades de piel relativamente raras hemos {enido ocasién
de observar en rifefios: la icfiosis y el botdn de Oriente, De la primera,
‘hemos asistido 1na decena de casos, algunos muy notables por Ja exten-
5i6n y magnitud de las desiones. La mayoria de ellos los observames en

Goma pre-esternal ulcerado.

indicenas de la kabila de Beni-Sidel, y, segiin los datos recogidos, se
halla vinculada la afeccion en ciertas familias, enlas cuales se encuen-
tran algunos individuos afectos de ella. Excepto uno, todos los casos
eran de ictlosis alba palmo-plantar. La hiperqueratosis se manifiesia
con mayor intensidad en los pies, formando escamas de enorme grosor;
cérneas, semitrasliicidas y separadas por profundas grietas que penetral
hasta las tltimas :capas del dermisy producen intolerables dolores al 2
andar. La constante infeccion de estas grietas exacerba los sufrimientos =
de que son victimasioes -pacientes. De Jos casos observados y de 108
datos expuestos por los enfermos, se deduce que es enfermedad gue ¢
inicia.desde;los primeros afios de la vida-y que resulta dentameste pro-
gresiva e incurable. Algo debe influir en la produccion de la enfermedad
¢l uso de las.asperas sandalias de esparto, que constituyen:€l @mﬂo
ordinario del rifefio. Pero, aun siendo asi,se hace preciso. Sepasare!

- ;
- —— = - g

ot

(1) Tal confianzahan llegado a-inspirar-a los-indidenas las virtudes &8
rcas:de.Ja pomada.de Elmerich, «que no nos extrafié.el siguiente caso: Llameros -
una ocasién-para curar en su domicilio a una mujer que habia recibido UnPAIAL=
‘a-cara,-encontremos los:orificies.de latherida-taponados por la pomatsa d

. +¥ich, .queshabia-sido aplicada por.un hermano dela iinterfecta, scurado *ﬂeﬁa‘mﬂ

_sgueipadecia, dracias-a la:pomada. _ Tood 2 X ey i1 T e
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45 ,caﬁeéﬁfﬁ-dé ésta enfermedad del de 1as hiperaueratosis provocadas—
- callos; ete.=, y colocarld al lado de 14 polisarcia, del gigantismo, ete, El-
 clisico tratamiento con las pomadas a base de acido salicilico 70 da

E{ i ke L ML (o 5

2 qifigtin resulfado positivo; abstraccion hecha del alivio de las molestias,
r e e e T T e |

Koddur o Kubba, de Imaharchen, B, Sicar. Herida contusa de la regién fronto-pa-
s fietal izquierda; hundimiento del hueso. Curacion.

Ciriigia 1a llamada a intervenir en algunos casos graves de ictiosis. =
- Bottn de Oriente.— Tres casos hemos observado, todos los. indige-
nas de Beni Sidel. Los individuos que lo padecian estaban palidos,

demacrados, como si fuesen victimas dé una grave enfermedad. En. un

por €l reblandecimiento de la substancia cornea. Creemos gue es la
e

Ca30, &ra tinico, y en los restantes miltiple, localizandose en las piernas
y muslos. Resulta muy caracterfstica la gruesa costra, de forma circular,

~ dedos acinico centimetros de diametro, algo abombada en forma de

' ciipula y.de color obscuro. Esta lesion cura pronto. Hemos empleado en

' Dimier término 1a_aplicaci6n de una pomada antiséptica, con el Tin de
feblaidecer 1a costra, que se desprende mecanicamente al otro dia, de

. jando al descubierto una tlcera de color grisacéo, con los bordes tallas
dos a pico. Bien limpia y tratada con ciras antisepticas, no tarda en

Cicatrizat. 1a cicatriz es retractil, pigmentada y deja depresion.

PoF su frecuencia, merecen que Se las cite entre las @ﬂfenﬁeﬂad:es

d'&la piel que afectan a los indigenas de esta zona, las tilCeras de las

- Diernas, ¢l {apis ¥ las tinas. Las primeéras, en ocasiones muy extensas,
. Taedénicas, recoriocen varios origenes; absiraccion hecha de las que

R
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cro de tendencia fasedénica; sifilides cutdneas florecientes, intensivas,
complicadas casi siempre consarna —sarnato de sifilis que diria Ricord—
y dermatitis piégenas; terciarismo gomoso precoz y rareza de localiza-
ciones rerviosas y de procesos parasifiliticos. En afio y medio, hemos
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Herida por arma de fuego (Mauser) 2 corta distancia, Orificio de entrada en el con-
ducto auditivo externo; de salida en la regién malar. Fractura fragmentaria del ma-
lar. Pérdida del globo ocular. '

visto desarrollarse sucesivamente en un individuo el chancro, sifilides
secundarias, gomas madltiples y mielitis, cuyo curso logré detener una
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La misma de la prueba anterior. La herida cicatrizada. Ectropion cicatrizal detpa
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inyeccion de salvaséan.' La sifilis hereditaria-hace estragos considerables-
en €l riferio; la destruccion del cartilago nasal y la perforacion del pala--
dar son sus mas ordinarias consectencias. |
 La blenorragia es frecuente; afecta de ordinario marcha crénica por
falta de adecuado tratamiento, y es causa de multitud de graves compli-
caciones —cistitis, prostatitis, etc. ~Hemos asistido dos casos de oftal-
~mia blenotragica, en adultos, originada por auto-inoculacion. La orquitis
y.el hidrocele no son raros;los enfermos, temerosos de la pérdida de
sys Organos sexuales, se resisten tenazmznte a ser opzerados, y (inica-
mente se dejan punzar el hidrocele. D2 uno, punzado en Julio de 1911,
- extrajimos: 1,600 centimetros cidbicos; el sujeto viene de cuando en
cuando para que le puncionemos nueyamente. .
A consecuencia de atentados o complacencias peaderasticas. hemos
- asistido algunos casos de lesiones e infecciones de ano y recto. No tie-
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La misma de las pruebas anteriores. Después de realizada una ,operacién plastica
para corredir el ectropion y Ia retraccion cicatrizal de la mejilla.

ien los indigenas al pederasta en tan depresivo ‘concepto’ como se le
tiene en nuestro Pﬂfs. . S 2R A _ _ i

 En mujeres no hemos ‘asistido en ningtin caso de  afecciones genita-
les. En alsuno en gue el reconocimiento genital era necesario, la maés
enérgica oposicién por parte de 1a enferma nos ha impedido realizarlo.

- La impotencia constituye una plaga entre los rifefios. Es una impo-
te'“(;’-‘ﬂ pliramente mental, aato sugestina, sin lesion ni enfermedad algu-
Na que 1a justifique, y su'real origen 10 es otro que ciertas creencias y
. Supersticiones de las que trataremos al hablar de la -medicina rifefia. .
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Generalmente la sugestién, con ayuda de la yohimbina, plrgpgl'-cinﬂa:

éxitos brillantes.

Aparato digestivo.—Llaman la atencion cuatro procesos que se pre--

sentan con alguna mayor frecuencia: leucoplasia lingual, hiperclorhidria,

obstruccién intestinal y hemorroides. La primera la hemos visto en my--
chos nifios, la mayoria de ellos con antecedentes de sifilis hereditaria; e]
tratamiento especifico parece ejercer, sin embargo, escasa accion sobre:
estas lesiones. vy, en algfin caso, al poco tiempo de curadas; han vuelto-
a reaparecer. En otros enfermos, sin antecedentes sifiliticos: y ‘en los’

que presentaba la leucoplasia los mismos caracteres que ofrece ‘cuando -

existen dichos antecedentes, ha resistido dicha leucoplasia al tratamien-

to y s6lo la cauterizacién enérgica las ha modificado algo.

[a hiperclorhidria es muy general y tiene su oriden en la“especial
alimentacion del rifefio. La producen la miel, la manteca de'vaca rancia;

el pan de cebada y el te muy azucarado, elementos que constituyen [a
mas corriente y tipica comida del rifefio; por propia experiencia lo he-
mos comprobado asi muchas veces. Es 10gico pensar que el uso habitual
de estos alimentos sea el responsable de la dispepsia hiperclorhidrica

aue, como hemos dicho, es frecuente, y cuyo tratamiento huelga, pues

no hacen los enfermos caso alguno cuando se les aconseja el cambio de
alimentacion.

I.a obstruccion intestinal por el consumo exagerado de higos chum-
bos—ciento y mas —es una enfermedad caracteristica del rifefio, en los

meses de Agosto y Septiembre. Durante ellos, los chumbos y el te com-

ponen casi exclusivamente su alimentacion. El aceite de ricino, en co-
operacion con la tintura de belladona, basta casi siempre para resolver
el caso. Nada de enemas; el rifefio tiene para esto una pudibundez hi-
perbglica. S

[as hemorroides constituyen un sintoma del deplorable estado del
sistema circulatorio del rifefio, apenas franquea la edad adulta. Algo de-
ben influir también las irregularidades de todas las funciones intestinales,
la alimentacion y quizas en algunos la pederastia pasiva de que fueron
victimas en su nifiez y juventud.

Aparato cireulatorio.—Una paradoja patoldgica, que nos ha llama-
do la atencién y que diariamente comprobamos, se halla representada
por la ausencia de lesiones cardiacas, valvulares, en oposicion con a
frecuencia y precocidad de la arterio-esclerosis. También debemos men-
cionar la frecuencia, que no vacilamos en calificar de extraordinaria, de
las varices de las piernas; examinando a cierto niimero de indigenas€n
plena adultez, no dejaran de encontrarse algunos que presenten en las
piernas, y bien visibles, los acordonados relieves caracteristicos.

Aparato respiratorio.—La tuberculosis pulmonar. eminentemente
crénica, tal como se observa en Europa, podemos decir que no: €xiste
aqui. En primer término, es enfermedad de la que hemos visto pocos
casos. Las razones son faciles de explicar. La seleccién natural €smas

rigurosa en este pais que en Europa; los débiles. por cualquier, concep=

to, mueren en los albores de la vida; sélo las naturalezas fuertes; pode-
sas, logran soportar la rudeza del vivir rifefio. Y estos fuertE:_Sa:'ﬁl;?!_-e:ﬂ@*
en este clima montafioso y sano, no son victimas de la tuba(culqsﬁzsl__?:ﬂl}?

monat. En los casos que hemos visto, la evolucion de la _en_fﬁrﬂl@ﬂﬁdﬁ‘??{;

.
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rapidisima—galopante, si se quiere —y con arreglo a dos formas princi-
. pales, que pud:eran_ms llamar consuntiva y hemopfoica, es decir, que
5 enunos casos, el sintoma dominante era I fiehre elevada que agotaba

Un voluntario indigena de la duerra de Africa (1860). Buduj bel Mimiin, de Infram-
maroi (Beni-Bu-Gafar). Hijo del renegado espaiiol José Lépez (28) 7ariferio.
L OEIR - Carcinoma del labio inferior (1).

. (1) Duduj Ben Mimtin, de Infram-maroi (Beni-Bu-Gafar). Este individuo es
ijo del presidiario espafiol Juan Lépez, el Tarifero, fugado del presidio de Meli-
lla, Perseauido por los indigenas, se refugi6 en el Morabito de Sidi-Mesaud, y por
el Diaf Al-lal—derecho de asilo - fué respetado. Adopté la religién musulmana ¥
€as6 con una mujer indidena, de la que tuvo tres hijos. EI mayor, Mohammed,
(uertio recientemente, lleg6 a ser jefe del poblado de Inframmaroi; Duduj y Mimiin,
E!; la actualidad practicante iudidena a las 6rdenes del Médico de la enfermeria de

zZanen. g G

~_ Muyinteresante es la historia de Duduj. A los dieciséis afios  animado a ello

*  POrsu'padre, jal fin espaiiol!; marché a Ceuta cuando la suerra de Africa, y a las
Ordenes del General Serrano tomé parte en la batalla de los Castillejos y en los
Combates de aquella campatia. M4s tarde, filiado en el antiguo y ya extinguido regi-
mento Fijo de Ceuta, se uni6 a los sublevados de S.ptiembre y marché a Espafia,
“i unidn de unos 200 de su regimiento; tomando parte, a las ordenes de Serrano,
®0 la‘batalla del Puente de Alcolea. 5715 ' 235

S quizas el dnico rifefio que tiene el honor de colocar en su pecho la medalla
d'-’-"-._-j_?_s_,‘v’uluntarius de la Guerra de Africa, condecoracién que le fue concedida por
suconducta en aquella campafia. = S ey _
© El padre, el espafiol Juan L6pez, sinti6 un dia la nostalgia de fa Patria y march6

E 2 Espatia, abandonando a st familia rifefia. Muri6 poco después en Malaga.

-_
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en breve plazo al paciente, y en otros eran las hemoptisis- repetidasy
abundantes las que producian su extenuacion y su muerte. La'tog_g]
enflaquecimiento rapido, etc., acompafian a estos sintomas. Los ifidide-
nas conocen la enfermedad y saben su fatal terminacién.
Enfermedades de los ojos.—Las conjuntivitis son frecuentisimas,
tanto en los indigenas como en los soldados, y, en nuestro sentir, resyl-
ta producida la mayoria de ellas por los fuertes vientos que con tan dran
frecuencia soplan en esta regién, arrastrando particulas de polvo que
irritan fuertemente la conjuntiva; el adente infectante es llevado ala
conjuntiva por el mismo viento o por los dedos del sujeto al frotarse los
0j0s. |
] Entre los procesos oculares, sigue en frecuencia a las conjuntivitis
el tracoma; poco resultado se obtiene en el tratamiento de esta enfer-
medad en los indidenas, que, después de estar tres o cuatro dias some-
tidos a la terapéutica adecuada, se marchan apenas mejoran aldo, sin
terminar la curacion. >
Se observan también dacriocistitis consecutivas a conjuntivitis cré-
nicas no tratadas; hemos realizado en dos casos la extirpacion del saco
lagrimal, con anestesia por la novocaina-suprarrenina. |
Los defectos de acomodacion son raros.
Finalmente, y ademas de numerosas cataratas seniles prematuras,
citaremos algdtin desgraciado caso de glaucoma, de rapidisima evolucion,
Enfermedades de los oidos.—Tres hay muy comunes: faponesde
cerumen en el conducto auditivo, otitis media y cuerpos extraios. La
habitual suciedad del indigena es la causa principal de las tres: nunca
limpia el rifefio sus oidos. Por curiosidad, hemos reconocido €l conducio
auditivo de gdran ntimero de enfermos de los mas distinfos procesos, ¥
en todos ellos existian tapones de cerumen, mas 0 menos voluminosos.
La extraccion de los tapones por el procedimiento ordinario, es pracir
ca que, a pesar de su sencillez, proporciona éxitos de gran realce en
esta especial clientela. Entre los cuerpos extrafios, muy numerososy
varios, que hemos hallado, se encuentran un grano de cebada germinat-
do con rejo de dos centimetros de longitud y una simiente de aldarroba,
tan perfectamente engastada en el surco pre-timpanico, que hizo miy
laboriosa su extraccion. Los enfermos de otitis media son los guefara
vez logran curarse, porque dejan de asistir en cuanto remiten algo 108
dolores y disminuye la supuracion; las caries son frecuente escuelade
la inconstancia de los enfermos. | LA RO
Enfermedades nerviosas y mentales,—Hacen excepcion en10s 115
digenas, por su rareza. De las mentales, abstraccién hecha de dosofre=
casos de histerismo en mujeres, no hemos visto ningin enfermq,-ﬂesﬂﬁfﬂ_ 3
clase. De enfermedades de los centros nerviosos, tinicamente ?051991-?5
Citar fres casos: uno de mielitis aguda, otro de mielitis transversayoirt
de corea. Abundando la sifilis, no deja de ser curioso que no hayame>
Visto ningdiin enfermo de tabes ni de lesiones parasifiliticas. =
Intoxicaciones.—Se observan las originadas por el tabaco;
alcohol, por el kit y por el te. o
'El consumo del tabaco, bajo la forma de cigarrillos, esta__ﬂ%ﬂf;%gs%g-
ralizado en Guelaya. Su uso se halla bajo la influencia dela edadD =
luego, es un vicio que reprueban los que consideran buenos MmuSIHEe

—

por &
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y.gozan de prestigio por algiin concepto; los z1ujs--jefes—no fuman,
como tampoco los foka/ (plural de Fakih, maestro individuo que habla .
y.escribe ar@be_)._ La falta resulta tanto mayor cuanto mas avanzada €s
la edad del individuo. Hay alguna tolerancia para el uso del tabaco en
forma de rape€. Sin embargo, los viejos se abstienen. tanto de fumar
como de sorber rapé. El tabaco es objeto de poco cultivo en 1a region:
hemos visto algunas buenas plantaciones en pequefias parcelas situadas
en las vertientes Norte del Gurugdi, Resulta de mediana calidad, aroma-
tico, y recuerda al tabaco Virdinia. Bien cultivado y realizando las sieni-
bras con buenas clases de semillas serfa una dran fuente de riquezZa
para esta region, - _

- Del alcohol, baste decir que su uso es tanto fmayor cuanto mayores
son las relaciones del rifefio con los europeos. Los policias, los trafican-
tes y mediadores comerciales entre europeos o indigenas, etc., no re-.
husan generalmente una copa de ginebra o una botella de cerveza. PoOr
ahora, no se halla muy extendido el alcoholismo entre los indidenas.

- ELEif es la intoxicacién favorita, genuina del arabe. Lo es también
de los individuos de las kabilas arabisadas, y, por contzgio, a él se en-
iregan algunos bereberes. -

—ElLkif procede de la planta canabis indica: kif, haschich y mandjum

son diferentes formas de consumo del canabis. Segiin Leon el Africano,

el kif era desconocido en Marruecos. en-el siglo XV. Del sultan Muley

ixlfl (sie’r;s:z)enta que estaba completamente embrutecido por el abuso de
it : :

. Los botanicos distinguen dos especies de eanabis, la indica y la sé-
tiva; segiin Herail, estas dos especies no son sino yariedades. de una
misma. En el Rif se le cultiva mucho en la parte Occidental, en las ka}Jl-
las de Beni-lteff, Targuist y Zerkel. En Beni-Sicar no se le cultiva; s6lo
hemos visto "alguna que otra pequefiisima plantacién en los valles de
Arahuana y Frajana. Es planta que requiere terrenos hrimedos, sombrios
y mantillosos; resiste mal los frios. Se siembra en Marzo: la planta al-
canza metro y medio o dos metros de altura, VoAt e

Existe en Marruecos una Cofradia o Zaufa--tan extrafia como otras
‘muchas drabes —la de los Heddaduas, cuyo patrén es Sidi Hodi, y cuyo
Santuario se encuentra en el Yebel Alam, cerca de Uazzan. El rito de

esta Cofradia se halla representado por la borrachera de Kkif, y sus adep-
tos se dedican a ella por entero y viven del producto de limosnas y de la
venia de pipas para fumar Kif. Asegura el Dr. Raynaud (1) que cierfo
europeo, dominado por el vicio, se afili6, no ha mucho, a los heddaduas.
_Elkif es la hoja del canabis desecada y picada. Se fuma en pipas
tSpeciales de lardo tubo y pequenio depésito. El haschich son las hojas
Secas a fuedo y pulverizadas: se ingiere en infusién de agua o te. E.l
©  madjum es ef extracto resinoso de las hojas y granos del canabis, obte-
-?elllﬁéﬁ_fper ebullicién. Bajo Ia forma de kif es como se le consumie en
_La intoxicacién producida por el kif tiene algunos puntos de contacto

€on 1a engendrada por el tabaco y el opio. Actiia especialmente sobre 1os
Ceniros psiquicos; es una borrachera en la que dominan las representa-

L

=

(1) 'Ef:zdes sur PHigiene ef la Medecine an Maroe. Alger, 1802.
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ciones agradables, en relacion con la caracteristica mental del sujeto;

segtin su cerebro. Al erético le produce una borrachera llena de alucina-
ciones de este orden; en el melancélico eng_end::g imagenes depresiyas,
etc.. etc.: pero es lo mas notable de la intoxicacion producida por el kif
que durante estas alucinaciones, en este sofiar despierto, conserva el
individuo 1a facultad de dirigirlas y encauzarlas segun sus deseos; de
modo que suelen constituir suenos agradables, de maravillosa sensibili-
dad, determinada por una extraordinaria agudeza de los centros represen-
tativos. Apenas salido del éxtasis, al encontrarse de nuevo en plena
realidad, vuelve el desgraciado fumador de kif a la embriaguez, buscando
en ella consuelo a su miserable estado. Todo el ordanismo se resiente y
empobrece: inapetente y abiilico, débil y cronicamente hambriento, ‘el
fumador de kif acaba pronto por ser un andrajo humano, en el que Ia
tuberculosis clava la darra. |

[as autoridades argelinas han prohibido en varias ocasiones y bajo

severos castigos el uso del kif, pero la medida ha resultado poco eficaz.
En la zona de Guelaya es vicio raro; hemos visto pocos fumadores

de kif, y éstos eran, en su mayoria, de oriden argelino. De las cinco
fracciones o kabilas de Guelaya, en Beni-Sidel es en la que estd més
extendido. o

El te es la bebida favorita del rifefio; constituye el complemento de
todas las comidas y el estimulo de todas las reuniones. Consumidoen
cantidades verdaderamente enormes, origina una especie de borrachera,
caracterizada por la excitacién mental; no son excepcionales, duranie
ella, las discusiones que terminan en rifias sangrientas. En la patogenia
de algunos procesos cardio-vasculares de los indigenas, debe fenerse
presente la influencia de esta intoxicacién; proporcionara esto indicacio:
nes de til aplicacion terapéutica.

Cirugia.—Una tercera parte, al meuos; de los enfermos que asisten
al Consultorio, se encuentra afecta de procesos quirtirgicos, tales como

tlceras, heridas, fracturas, tumores, abscesos, hernias, etc., y los mayeres

éxitos de la labor médico-politica del Consultorio se logran merceda

las investigaciones quirdrgicas. En ellas, el resultado es evidente, V4%

ble, v la curacién sélo puede ser atribuida al operador, mientras gue, €1
las enfermedades de tratamiento médico, si es el enfermo un fandtico ¢
un ignorante, le queda siempre un amplio margen para juzgar acerca d¢

- De otro modo, como dice Richaud, cada individuo reacciona ol kif

ella, en cuyo marden tienen cabida todas las supersticiones y fﬁdaﬂas |

desconfianzas. e
El ejercicio de la Cirugia en los indigenas ofrece algunos.

religiosas, segun las cuales estd absolutamente prohibida la amputaclgg
de una parte del cuerpo. Generalizando el concepto, €l rifefio en St

fanatismo, lo hace extensivo a toda intervencion quirtrgica, aun Cﬂ;"si 3
sea tan sencilla y I6gicamente necesaria como la incision de tin abscesds

- . . _ L ieaiao diaargd
la puncién de un hidrocele, etc. Muchas veces nos ha Ocuffld.q_lqt_ilf%g =
enfermos la necesidad de la practica de alguna operacion; trgs_g;_qgeﬁﬁ: >
resistencia, que nunca falta en estos casos, ofrece volver al dia siguitter

o

inconte:
nientes, de los que no resulta el menor la tenaz y decidida resistenz
que presentan a dejarse operar. Tal actitud tiene origen en sus creencids

N -
e

alahora que se les sehala..... y no vuelven mas. Pero estoocurria 2=
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Ahora, -aleccionados, como. estamos, por la experiencia y_conociendo
mejor la manera de ser del rifefio, son pocos los enfermos que. necesi-
tando una operacion se nos escapan sin que la practiquemos. El proce-
dimiento es muy sencillo; consiste en ganar la confianza del stijeto, aten-
diéndole delicadamente, aliviando sus sufrimientos con morfina. cocaina
etc., y convenciéndole de que la intervencion sers indolora y de que no
persistira deformidad. Para dar una idea de la resistencia que ofrecen
los:indigenas a sufrir amputaciones, citaremos el caso de un individito
afecto de gangdrena del pie consecutiva a una lesidn traumatica, el cua’f
rechazo la intervencion, a pesar de sus sufrimientos y de las continuas
repulsas que recibia a causa del insoportable hedor que exhalaba su pie,
y el de un nifio que, jugando con un cartucho de dinamita, le exploio en
las manos; en la derecha, hizo la dinamita una verdadera diseccion de
las partes blandas de los dedos pulgar, indice y medio, dejando las 1il-
timas falanges totalmente limpias; fué preciso qiue transciirrieran varios
dias de atroces sufrimientos para que consintiera el padre la amputacion
de las falangdes Oseas. '

Dos cosas, en cierto modo opuestas, llaman la atencién, cuando se
observa cierto numero de heridas en estos indigenas, y son: la frecuencia
del fagedenismo y la extraordinaria rapidez con que curan y cicatrizan
lesiones graves, profundas y extensas. Por el estado de suciedad cons-
tante de la piel y por las curas de urgencia que se practican los mismos
indigenas cuando reciben alguna herida, puede afirmarse que toda herida
resulta infectada en ellos. Y se ve, no obstante, en la practica, que la
mayoria de las mismas evolucionan como asépticas. Simultdneamente
asistimos en el Consultorio a los indigenas y a los soldados espafioles
que guarnecen esta posicion, y hemos podido apreciar, por tanto, las di-
ferencias indicadas en muchos casos. Existen, indudablemente, en los
indigenas, condiciones de resistencia especiales para los adentes pidde-
nos comunes, que quizas obedezcan al enfrenamiento de la reaccion
defensiva creado en el ordanismo del indigena por-la frecuencia o cons-
tancia con que padece pequenas infecciones piogénicas de la piel. En
cuanto al fagedenismo, en nada difiere del que se observa en los paises
calidos; el exudado purulento grisidceo fétido, el esfacelo de los teji-
dos, etc. son caracteristicos. La limpieza mecanica de la ulceracion,
seguida de un enérgico tratamiento por el yodo, nos ha producido admi-
rables resultados. i S | i

De la resistencia de los indidenas al dolor podriamos citar muchos
casos notables. Cierto individuo de Beni-Sidel padecia una pequefia
herida en una pierna, en la que deposito huevos una mosca, de los hue-
VoS salieron larvas, gue se introdujeron profundamente a través de los
tejidos, y en ellos continuaron prodresando y creciendo. La herida que
SitVi6 de entrada a las larvas, estaba situada en la parte posterior media
de la pierna. Se le oper6 sin anestesia, porque el paciente no quiso some-
terse a ella. Una a una, fuimos persiguiendo las larvas, pues cada una
habia labrado su distinta galeria en plena carne, y algunas de las 17 que
extrajimos estaban tan profundamente sitnadas que, habiendo penetrado
con el escalpelo por la region posterior de la pierna, lledamos, siguiendo
las galerias, a tocar la tibia y a descubrir la tibial posterior. Reconoce-
mos qgue aquello fué un verdadero picadillo de carne, pero €l paciente




40 Revista Sanltarla de Tnled& '. ;_-" &

————

no parecia serlo, y ni tna queja ni un movimiento revelaron que sufriess;
Las larvas extraidas tenfan mds de un centimetro de longitud y grosor
proporcionado, - | O A

Los indigenas se cloroformizan pronto y bien; el perfodo de excitacign
es corto, pero muy violento a veces. En la actualidad, pocas vecesiope.
Jamos bajo la anestesia general cloroférmica, y concedemos la prefer
rencia a la local por la novocaina-suprarrenina, de cuyo empleo estamos
cada dia mas satisfechos. En los que requieren una intervencion quirfr-
gica de verdadera importancia—laparatomia, etc. —hacemos trasladare]
enfermo al Hospital de Melilla, pues seria temerario emprender ene]
Consultorio la realizacién de estas operaciones, encontrandonos sofos
para efectuarlas, con el iinico auxilio de un Practicante. En los demss
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casos, salvo excepcién, se opera bien con la a’n‘es‘tes‘ia_fl_q_(_:alg__?fi;?!_,u_; s
| que ésta es la verdaderamente indicada— e indispensable—para 1053

se encuentren en situacién analoga a la nuestra—los Médicos rurales
no pudiendo disponer de personal auxiliar h4bil a quien qugil_,ﬁﬂ?};'
tesia cloroférmica. Con anestesia local hemos r'ealizadO"éler-:_tO'i
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de operaciones de alguna importancia, sin registrar accidentes alguno.

f(_Exﬁrpac:on' de epitelioma cutaneo, de voluminoso lipoma occipital, de
eloides, amputacion de falandes, etc.). |

~Las lesiones traumaéticas conetituyen la mayor parte de 1a estadistica

de 1os enfermos asistidos en el Consultorio, Hemos tratado mas de tn

centenar de lesiones draves, representadas por fractura de'la béveda

crangal —tres casos —, del maxilar Inferior seccién de Ia laringe, heridas

de arma Dlanca y de fuego penetrantes del abdomen, idem del craneo,
herida de arma Dlanca atravesando el pulmén, etc.

~Es digno de anotar que algunos de los heridos asisfidos en el Cnn'-
sultorio lo habian sido por las balas espafiolas, y, entre ellos, citaremos
al xiej de Beni-Sidel, Al-lal Bay, herido en Taxdirt, con un balazo en la

mano, y a Abd-el-Kaler Hédi, también de Beni-Sidel. que recibi6 en el

combate del barranco del Lobo tres balazos, casi similfaneamente. dos
en la region coxal y uno en el muslo.

A poco de establecido el Consultorio, y cuando ya dozaba de algiin

 credito, comenzaron a afluir individuos afectos de graves lesiones croni-

cas. que habian resistido a las tentativas terapéuticas de los zobba (plural
de febib, médico; de estos casos habia muchos interesantes, y, entre
ellos, recordamos el de un fakih procedente de las kabilas del S.. a
quien, por indicacion nuestra, le extrajeron en el Hospital de Melilla un
trozo de palo que hacia tres afios tenia profundamente alojado -en el
muslo izquierdo, en el que se lo clavé al caer de un arbol, y que di6 ori-
gen a varios trayectos fistulosos cuya rebeldia al tratamlento nos atirmo
—en contra del resultado del analisis radiografico—en nuestra creencia
de que se trataba de ese cuerpo extrafio. .

_ La experiencia adquirida en el tratamiento de los heridos que asisti-
mos en los combates de Adosto, Septiembre y Octubre de 191 1—durante

los cuales prestamos nuestro servicio a las Mias 'y Harce aunziliar en

Operaciones—y en la observacion de mas de cincuenta heridas de arma
de fuego tratadas en el Consultorio, nos ha convencido de 1a superiori-
dad de la primera cura de-urdencia con arreslo al método que ha dado
en llamarse /aponés. Consiste en prescindir de todo lavado con solucio-
nes antis€pticas, de todo reconocimiento que no sea el rapidisimo e indis-
pensable para comprobar la existencia de una fractura, tina lesion vascu-
lar, etc., en desinfectar los orificios de la herida con tintura de yodo y
€n aplicar un sencillo vendaje aséptico sobre unas compresas de gasa
también aséptica. Y reposo del herido. Tan sencilla cura resulta mity
Superior a todas las demas, como lo demuestra Ia reducisima mortahda_d
de nuestros soldados heridos que de este modo -han sido tratados. Sin
nindtin otro tratamiento, hemos asistido a la curacién de un indigena
cuyo vientre habfa atravesado una bala Mauser, con perforacion intesti-
nal miltiple. El caso se ha repetido varias veces en la pasada campafia.

. Enire los procesos quirdrgicos més frecuentemente observados en
Indigenas, citaremos a los antrax y abcesos purulentos, a los tumores,
dominando los epiteliomas, a las-artritis y tuberculosis 6seas de [as
€xiremidades, a la osteomielitis aguda, a las hernias, etc.

- Los Médicos y 1a medicina rifea.—Entre los indigenés,. la prote-
$10n médica es ejercida por los fobba; barberos y sanfones.



= T g
'%1
-4

42 Revista Sanitaria de Toledo,

——

. Los fobba no han hecho estudios especiales para merecer tal tity]o:
las mas de las veces la profesion del 7ebib es hereditaria, y se trﬂﬁﬁiﬁifé;
como los bienes, de padres a hijos. Supone el vulgo que el padrehy
educado al hijo en los maravillosos secretos del arte de curar, y esg

basta para que se considere al hijo tan febib como a su antecesor. Otros

son fakih, individuos que saben leer y escribir, y que, merced a algunas
curaciones oportunas y renombradas, adquieren pronta fama y numerosa
clientela, Hemos tratado a algunos de estos fobba. y entre ellos al que
fué algo asi como Médico de Camara del pseudo Muley Mohamed, mas
conocido en esta regién con el burlesco titulo de Bu-Hamara (el padre
de la burra). Sus conocimientos médicos son limitadisimos y erroneos,
Admiten que existen en el cuerpo humano 554 huesos, el mismo niimero
[T e e IR Sdmsy
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de dias que tiene el afio musulman; clasifican a las enfe'rmed'a_dﬁ%.Eﬂjfﬁ-'_ﬁ‘.:ﬁjgf
grupos, con fiebre o sin ella, con pérdida de substancia Usmellﬁ:f‘ﬂe
dolor o indoloras; no diferencian la topografia de las -vis_l:._EI_'__a?};?,*_E,Y-_%&f-g?;f?f'
estas, desconocen en absoluto algunas, como el péncreasislgsg:;??gﬁ%
renales, la ciroides, etc., etc. En cuanto a los medios de:curaciondze
emplean son: la cauterizacion por el fuedo, las sangrias ¥ eataPJ_a_»S.:;.E-_ ‘
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¥:bebidas .compuestas con las mas exfrafias y. heterogéneas substancias.
Son los 7obba embaucadores, charlatanes, inmorales; miseros ‘explota-
dores de su escaso saber. avariciosos, rastreros con el fuerte y déspotas
_can-_el-p_ﬂbrgg €n general, dozan de poca consideracion por parte de-sus
clientes, quienes, sin embargo, ypor temor a'sus conjuros, 10s obsequian
con esplendidez, cuando, para prestar sus servicios, acuden: a sus-casas.
. La cauterizacion ignea es el procedimiento terapéutico por excelen-
cia de que se vale el 7ebib. |.a practica con ‘hierros enrojecidos: Unos
cauterios tienen forma de cuchillas, 010 son en realidad, otros son sim-

Santuario de Sidi Mohamed Ben Nuiss (Beni-Sicar).

Dles varillas de hierro, etc. Es dificil precisar qué criterlo siguen para la
aplicacion de las diferentes formas de cauterizaciones y Sitio en que se
ha de efectuar; estamos por creer que no es otro que la inspiracion del
momento, pues-las hemos visto de distintas maneras- practicadas en‘toda .
clase de enfermos. El tinico criterio algo general es el de aplicar la cau-
terizacion Joco dolenti en los procesos locales o-en aquellos en que
€xisten dolores localizados; en las enfermedades febriles, sin dolor fijo
€n algiin punto, efectdan la cauterizacion a nivel de las articulaciones,
Sobre todo en las de Ia mufieca; codo'y externo-clavicular y €n las regio-
fEs supra-umbilical y de la nuca. En el abdémen, acostumbran a trazar

con el cauterio dos series de lineas entrecruzadas, como formando cua-

dricula. Entre los enfermos, goza el procedimiento de gran prestigio, y
0 pocos han acudido a nosotros suplicandonos gue tratasemos su enfer-

medad con la cauterizacién. Tal confianza en este procedimiento tera-
Peutico tiene razén de ser, resuita logica, pues se logran, graciasa ¢l,



- numerosa clientela, o simplemente sentados en el suelo, cOmo cualguer
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positivas curaciones; es una revulsion brutal en la forma de aplicarla; perg
indudablemente 1itil en muchos casos. | D
Imposible hacer una clasificacién, ni apenas enumerar las substancias
que integran la Farmacopea al uso del febih. Citaremos entre ofras, 3
la goma amoniaco— Fassok— empleada para la depilacién; al Bself ¢g
dib, escila maritima, afrodisfaco; al Ofrdn, alquitran, para la 'cura de
heridas; al Alum, alambre en pomada de manteca, para tratamiento de
granos; al Holba, preparacién hecha con miel y manteca, panacea de
todo proceso intestinal; al 7enkar, bérax, que emplean en las afecciones
de la boca; a la Melha, sal gemma, que utilizan como purgante, etcétera,
etcétera. Entran también en la terapéutica del rifefio los emplastos y
ungiientos a base de manteca de vacas y sebo de carnero, y 10s reciirsos
de una opoterapia estrambotica, que utiliza con preferencia las mas exira-
fias substancias del reino animal. Légico y con fundamentos de racional
observacién es el empleo terapéutico de ciertos 6rganos—tiroides, fes-
ticulos, placenta—que practican algunos pueblos barbaros, pero no es
esta la opoterapia del rifefio. Sirvan de muestra los siguientes remedios
que nos ha indicado un notable fakih, sacados de antiguos escritos, que
le fueron legados por un viejo febzb. El cuervo entero, incluso con plu-
mas, se reduce a cenizas; resultan eficaces éstas para el tratamiento de
la tifia; el corazon del mismo animal, comido crudo por los enfermos del
corazén, les cura; los ojos del murciélago sirven para agudizar Ja vista
de los que los comen; las sanguijuelas, tostadas sobre carbones, corm-
baten los infartos del bazo e higado..... Medicaciones analogas a éstas
constituyen lo méas selecto, lo méas sabio de la Medicina rifefia. Escribi
riamos algunas paginas de ciertas précticas terapéuticas curiosas, deno
vedarnoslo la necesaria brevedad de este trabajo. Indicaremos solo.dos;
para extraer una sanguijuela adherida a la farinde — cosa que ocurre €on
frecuencia al beber .de bruces en los arroyos—se toma un .peda_z;a;de'
azuire, Se le coloca en el interior de un canuto de cafia y se enciende el
azufre; €] paciente aspira por uno de los extremos del canuto el 4cido
sulfuroso que se desprende, vy no tarda en caer la sanguijuela. Paraace
lerar el parto, la mujer parturienta se pone de pie, y debajo de ella i
brasero, en el que se colocan sobre las ascuas trozos de piedra pomez;
se produce en seguida la rotura de la bolsa de las aguas, ¥ a-prCQ_&] e
cimiento. jTal es la Medicina de la raza que ha permanecido siempre.
aislada, conservando pura su barbarie, enconfrandose en la C?Stﬂ;ﬂ?ggf
ferranea, a dos pasos de la civilizacién y del progreso! =~ =
Los fobba frecuentan zocos, en los que se establecen en las hords
de mayor afuencia de ptiblico, a la manera de esos charlatanes deplazss

y mercados, tan frecuentes en Espafia, cobijados por una pequena nenda
triangular de lienzo, que sélo se permiten el lujo de po_seer.lﬁs_-ﬁll@iﬂ?@ 2

-modesto fel-lah, uendedor de cebollas 0 zanahorias; colocan al te,st 5
-sobre la tela de un saco, la fermacia, compuesta de much;ag--'hgfﬁllﬁﬁa@
las mas distintas y extrafias procedencias, botellas de AmSﬁdﬁ:dewAgw =
medicinal, de Elixir dentrifico, etc., cuyas botellas cqnt'e;nen_.-ﬁt;{;g%;
mejungdes, de repugnante aspecto, olor y gusto, como producto-gues-=
del la arbitraria mezcla de las mas hetereogéneas substancias de ldfid=
raleza, _ e
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- ‘Farrmaceuticos y Médicos, todo en una pieza, no les falta a estos
fobba st .remeda de arsenal quir(irgico, constituido por algunos: instru-
mentos dignos de flgura}r en el Museo por la curiosidad de sus aplicacio-
nes, que se halla en abierta oposicién con el fin real para gue fueron
creados. Nos extrafié en una ocasién ver a un reputado 7ebib de Beni-
Sidel'unas’ tenacillas de rizar de tres ramas, de las que generalmente
utilizan las mujeres europeas para dar a sus cabellos la: ondulacién de
que-naturalmente carecian. Mal hicimos en preguntar al orgulloso 7ebzb
si-aquel instrumento lo utilizaban para el mismo fin las' mujeres indige-
nas. Despreciando con la mirada la pregunta, sin dignarse darnos res-
puesta, se dirigié a un indigena que nuestra conversacion escuchaba; y-
le explico, instrumento en mano, su aplicacion para las cauterizaciones.
Eran dignos de ver la prosopopeya 'y €l énfasis con que el sabio 7ebib
manejaba las tenacillas, dejando caer la conmiseracién de sus 0jos
sobre el Médico cristiano, testigo aténito de su singular destreza en el
empleo de tan complicado artefacto. 55 215 st
~ Malenemigdo es el tebib. La verdad sea dicha, pese 2 la enorme
labor educativa y humanitaria desarrollada en el Consultorio, a pesar
del sinniimero de curaciones milagrosas alcanzadas por €l Médico cris-:
tiano, el 7ebib contintia siendo el Médico de los rifefios. Por lo.menos,
sus consejos y servicios son solicitados por dran niimero de enfermos.
Alfin, el febib es también rifefio, tiene las mismas creencias y costum-
bres que sus clientes, y prefieren éstos encomendarse a‘los cuidados .
del febib-- sobre todo si de mujeres se trata—a recurrir a los del cris-
tiano. En muchas ocasiones hemos tropezado en nuestra labor con fos
obstaculos creados por la ingerencia del febib ‘en el animo de nuestros
enfermos (1). e -

Mal enemigo es el 7ebib, hemos dicho y lo repetimos. Realmente,
mucho ha perdido con la accion de los Medicos espafioles, que han
venido a quitarle de las manos gran niimero de enfermos, representati-
v0s, en cuanto a honorarios, de. bastantes - gallinas; muchas pesetas €
infinidad de comilonas. Pacientes sobre quienes el febzb arrojo la tatali-
dad de su juicio, fueron Hevados a vida por los auxilios del Médico cris-
tiano; dura y punzante ofensa-que no-perdonan los profesionales eul-
ropeos y mucho menos estos f0dba, que unen a su ignorancia el odio al
cristiano y el orgullo legendario de la raza bereber. Mal enemigo. EHos
han sido los inductores- de ‘enérgicas resistencias que €n O0Caslones

““(1) Asistiamos en ef poblado de Ait-Muza a una mujer que padecia extensas
y perineal.” Un dia

qitémaduras en las extremidades inferiores y regiones ghiteas
enconframos, en ludar del vendaje que colocamos la vispera, ui negdro. emplasto
que cubria toda la superficie mortificada: emplasto compuesto de miel, manteca de
vacas y carb6n de cafia verde en polvo, con el que habia substituido a la cura que
habfamos aplicado un 7676 deseoso de enmendarnos la plana. Fueron necesarios
varios dias de curas detenidas para separar aquel emplasto de la quemadura,ien la
que sobrevino la infeccién; oridinando elevadisimas fiebres, gue 1n0s hicieron temer
Por la vida de la pobre mujer. Al fin, aguella inmensa Haga mejor 6 de aspecto y
remitieron las fiebres. Pero otro dia, al levantar las ropas, vimos que habia des-
aparecido el vendaje y que searrastraban sobrela- llaga innumer ables, nedruzcas
Y repugnantes babosas, colocadas por el mismo 7ebzb para a[uuaﬁﬂﬂﬂﬁi cosquilleo
de sureptacién, los sufrimientos de la-enferma. El marido de ésta, al tener cono-
cimiento del caso, tomé tan radical medida respecto al feb20, qUE éste no volvié a

- refardar la curacién de la enferma con sus estipidas interyenciones.
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encontramos en enfermos hasta entonces sumisos; ellos’los que crea-
ron —o lo intentaron —una atmgsfera de aislamiento y hostilidad - haciz.
el Médico rumi; ellos los que bordaron en el cafiamazo del odio puntag
de celos y repugnantes suspicacias, y ellos los que anatemizaron de 5
Medicina cristiana, poniéndola en pugna con las creencias religiosas
musulmanas. En lucha de competencia con el Médico cristiano. no vacic
lari a veces, en apropiarse los procedimientos curativos de éste; hacien~
do irracional empleo de los mismos. Por fortuna para nuestro prestigio,.
la‘ignorancia ha dado lugar a fracasos, y, en tal plan de competencia,
fracaso del febib es éxito de Médico (1). Necesariamente, el febib ve en
el Médico a su enemigo econémico y profesional, que le hace perder
dinero, crédito cientifico y prestigio; no es extrana su conducta, =
Con entusiasmo y con la  ayuda de todos, se ha conseguido que uri
avisado joven indigena ingrese en la oficialidad de nuestro Ejército. El
dia de manana, en Marruecos como en Espafia,. este Oficial mas entre:
- miles de oficiales esparioles. Pues bien, un indidena de analogas condi-
ciones, de capacidad mental, que se hiciese Médico en Espaiia, seria
para nuesira nacion un poderosa auxiliar en Marruecos; la comunidad®
de creencias y de raza y la superioridad de su saber “harian de este
individuo una persona de extraordinaria influencia sobre la poblacién
indigena. S
Cuando asiste a sus enfermos, e! 7ebrb siempre queda airoso. El
fatalismo musulmén le auxilia; si muere el enfermo... Can-Meketub:
<Estaba escrito», y la resignacion de los parientes sigue muy de cerca
al fallecimiento. El /nxd Allal febarah de los fobba equivale al Deo
volente de nuestros antiguos Médicos, que confiaban més en la divina
voluntad que en la propia ciencia. - h -
La sangria comparte con la cauterizacion el summum de la fera
peutica rifefia. Es una creencia muy arraigada en los rifefios la necesi-:
dad de hacerse sangrar una o varias veces al afio, pero siempre enla
epoca de la primavera y principios del verano. Segiin nos han explicado.
varios indigenas, a quienes preguntamos sobre el particular, la sangre:
se va empobreciendo con el uso de la vida, los disgustos y trabajos la
alteran, y cuando sube a la cabeza esta sangre mala=I1o cual tiene
lugar al iniciarse los calores del estio - los diablos se aprovechan dela
debilidad de aquélla y cogen al hombre (tener diablos o estar cogidos
de diablos significa para los rifefios el padecer atagues nerviosos—his:
terismo, epilepsia —y también a algunas formas de mielitis, corea, _‘?1_5‘_%-___);-
0 esta sandre mala hace que el individuo piense mal y cometa acciones
criminales. Para evitar tales peligros, la sangria es el remedio. La sai:
gria rifefia, o mejor dicho, marroqui, pues de igual modo se practicael
todo Marruecos, se efectiia en la regi6n occipital, detras del borde pos:

S8

(1) ~Una muchacha del poblado de Sidi-El-Hach-Said, vino al Consultorio cof
unaartritis serosa de la rodilla. Puncién y apé6sito enyesado. Cu'raf;lﬁlj_!_;'-'--f'l_!?‘sg_ '
después, procedente del mismo poblado, llegé una mujer que habia pad&clﬂ“"?q.-é
riormente una artritis del codo, benigna, a juzdar por lo que nos -dijo; _un__f_ﬂﬁl-?-;tﬁ&; &
encargo de la curncién, y, teniendo noticia de nuestro tratamientn'en‘.El;ﬂﬂEﬂ-.va.'."'@'
rior, demostro a la yemaa su suficiencia punzando la articulacién -cﬂﬂ"ﬁﬂﬂ_'ig.‘fgﬁaﬁ- =3
clavo... Cuando la ‘enferma acudi al Consultorio, la artritis era purulenta, Teir

varias aberturas fistulosas y un principio de anquilosis, que diﬁcultarbnrﬂj@h?m i%
tratamiento, _ . Ruplsesgnaics
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terfor de la ap6fisis mastoides. Desde el mes de Abril hasta el de Agos-
to, constitlye un curioso especticulo ver practicar estas sangrias en 1os
zocos. Bajo una pequefiisima tienda de lienzo triangular, se sienta el

> barbero-sangrador en un banquillo de poca altura y delante de él, sobre

una esterilla o piel de carnero, se coloca el cliente, de espaldas al ope-
rante. Empieza éste por rasurar, en seco, la region occipital; después,
con la punta de una navaja, practica a ambos lados de la region una’
serie de pequefias incisiones perpendiculares tnas 2 otras, aldo asi
como una escarificacion algo enérgica. En seduida, humedece el sitio
con una esponjilla o trozo de trapo, y aplica la ventosa. Tiene éstala
forma de un' cono truncado por su vértice, y, de 1a proximidad del-
mismo, parte un tubo fino, que termina en una bogquilia formada por
ofro tubito de cuero. Al succionar el sangrador por ‘este tubo, hace el
vaeio; y, por-razén del mismo, la boquilla se cierra. El momento de la
succion es, en verdad, repulsivo. La ventosa queda aplicada dos o tres
minutos, al cabo de los cuales se la retira, se separa la sandre extraida,
previo nuevo frote con el trapo mojado y refrescamiento con la navaja
de las incisiones, se aplica nuevamente la ventosa. Es muy variable la
cantidad de sangre que se exirae; por términd medio puede calcularse
en-unos 50 gramos. En un zoco de medianamente concurrido, cada
sangrador suele realizar unas 30 o 40 sangrias. El precio de éstas es de
20 céntimos. ’ |

Los sangradores, ademds de barberos, son también dentistas, o me-

jor dicho, sacamuelas. El instrumental odontol6gico esta constituidopor
tnas groseras tenazas de fabricacién indigena; hemos visto a algunos
queé poseen uno o dos forceps dentarios de fabricacién europea. A la
manera de ciertos charlatanes de nuestro pais, colocan ‘el muestrario
demostrativo de su habilidad a la vista del ptiblico; consiste dicho mues-
trario en un centenar de drandes molares, guardados en un frasco de
cristal. La extraccién de una muela cuesta tina peseta. No conocen el
botador S -' : i

_ Inditil nos parece decir que el individuo sangrado resulta a veces vic-
tima de la infeccién; lo extrafio es que no lo sea siempre, pues para to-
dos, y sin limpieza alduna. se usa el trapo o esponja, con la que lo mis-
mo se frota |a regdion antes que después de la sangria,; empapada como
€sta la esponja en el sudor barroso de muchos occipucios nunca bauti-
zados. Hemos asistido a varios enfermos de abscesos y linfoadenitis
Cervicales consecutivos a infecciones de las sangrias. Por ahora, poco o
nada puede hacerse para modificar un poco latécnica de éstas, ense-
nando al barbero algo de 1o mucho bueno de la limpieza. Sin éxito, hemos
intentado acostumbrar a alounos a la aplicacién de las ventosas ordi-
Tarias sobre las escarificaciones. El barbero-sangrador es mal sujeto;
S€ relaciona con centenares de indigenas, recorre las kabilas y suele ser
un elemento de difusion de resistencias y rebeldias muy digno de que se
le fenga en cuenta. - - z ; = 50

2 El santén o morabo (llaman los kabilefios morabos—y escribimos la
Palabra tal como la pronuncidn—a todo aquello que equivale a santo;
morabo. 0 morabito es el santuario que conmemora el recuerdo.de algdn
hombre santo, modelo de virtudes; también llaman asi a los queé 20zan
de-Pl'_ES.tigio religioso, .como nuestros sacerdotes, y, finalmente, también
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dan el nombre de morabo a los talismanes o amuletos) es'el Médico do: q
los supersticiosos, de los creyentes, es decir, de casi la totalidad de fos.
rifefios, pues hasta en los més despreocupados hacen mella IosfmiétEEﬁ'-’Zi:
de 1o sobrenatural. El morabo es para el indigena tan Médico comp Sai ;
Ramén Nonnato. Santa Lucfa, etc., lo son en nuestro pais, con I4 dife.
rencia de que la fe de nuestros paisanos no es tan general nj -tﬂﬁriﬁfe'ﬁs;
como la del rifefio. - e ﬂ

La fécnica ferapéutica del morabe ‘es muy sencilla. Tiene dos g,,_}
mas principales: la fiesta y el amuleto. En la primera, el enfefmn.-fi;gﬁi
familia acuden al santuario donde reside el morabo o simplemente 2l
santuario de su devocion, cuya custodia —y culto pudiéramos decir—
estd confiada a un fakih. Se sacrifica un cordero, que, acompaiiadode

miel, manteca, cuz-cuz, etc., constituye la materia de un banquete, de|
que suele participar el enfermo, por grave que sea su estado: se ameniza
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 Melilla vista desde Zoco el Had en noche de luna. |

_ S

la comida con invocaciones al Dios tinico y al’ Profeta y Santo quese.
vénera en el morabito. Los pobres no pueden hacer lﬂsfgfﬂﬂ_ﬂ%;ga :
que implica tal tratamiento, y recurren al mas modesto del amui€io:

Consiste éste en un versiculo del Korsn que el santén ESCﬂbi
7

e
.llﬂ-':..
.

T

pedazo de papel, pero lo curioso de tal escritura es que se hace de#
modo caprichoso; cada palabra de las que componen el versiculo €5

encerrada en un cuadrito; unas veces en forma de tablero J@’i o
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otras constituyendo estos: cuadritos figuras. regulares geométricas-sefi-
cillas; otras van adornadas con infantijes dibujos, etc., etc. La variedad
de los amuletps es infinita y se aplican a todas las circunstancias de la
vida: para evitar esta o aquella enfermedad, para librarse deé ser herido

por las balas (1), para tener sucesin, etc. Esta medicing s barata.

oscilando suvalor entre una y diez pesetas; las de este 1ltimo preeio

corresponden a santones de algdn renombre o se aplican para curar o
evifar graves enfermedades y peligros. Hay morabos ‘que gozan de par-
ticular devocion o resultan especializados para 1a cura de determinadas
afecciones. 2T Ak R0 sz 13

= Ladeneralidad de los indigenas armoniza 1o divino ‘con lo htmano.
- Como diriamos en Espafia: <A Dios rogando y con el mazo dando», es-
| d&ﬂi’-;-qgﬂ adquieren el correspondiente talisman, sin perjuicio de venir-
en ?sggulda al Consultorio, en demanda de alduna medicina qiie coopere.
al alivio. Con razén se dice que la fe es ciega; no basta la exidencia“de’
la demostracion para desarraigar creencias tan profundamente sentidas.
Veéase una muestra. Un askari de la Policia-indigena, Mizzian Haddd,
se presento en el Consultorio” llevando- colocado sobre la frenfe, atada

©Patio prificipal el Hospital Central de Melilla.

- conun bramante; e indispensable amuleto; padecia cefafalgias de origen

eSpecifico, y solicitaba que Ie librasemos del dolor que en aquel mo- -
- Mento sufria:{Una.dosis 36 piramidon lo logr6 en pocos minutos; al.cabo
- U&los cuales se present6 nuevamente en el Consultofio, se arrancé el
: i e B ATTRs

) -Seriamente nos. suplicaba un-indidena porfador deunu 'dé'-_es'i:qs_ n’iiiggrnmg
. Amuletos gue dispardsemos sobre €l nuestro revélyer a dos pasos de distancia, parz:
. Yemestrarnas que la ;ﬂ}aiﬁ,ﬁ,%ﬂ?ﬂfﬂqﬂ enaguaalioearle:- ... - o 0

e
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amuleto, lo tiré al suelo con desprecio, y expresé vivamente sit entusias-
mo por la medicina rumd. 7 B G At
Pasaron algunos dias y volvimos a verle con el amuleto colocado sopre
la frente. En la noche del 12 de Septiembre, en Ishafen, Mizzian, que
asi se llama el individuo, recibié un balazo en la frente, en el mismolugar:
en que acostumbraba a colocarse el amuleto. Algunos compafieros. menos,
religiosos, se burlaban después de €l diciéndole que el amuleto no fe.
habia evitado el balazo, a lo que el Mizzian respondia que el amuleto
habia desviado la bala, impidiendo que penetrase enel cerebro, -
El sant6n o morabo es uno de los mas temibles enemigos que Espafia-
tiene -aqui. Su influencia sobre los indigeuas es tanta, que resultan Ios
tinicos que en el Rif pueden provocar la rebelion de una kabilay aunide
una region contra los cristianos. Es nuestro més irreconciliable enemido,
por doble causa; por: religion y por conveniencia. Lo es porque las de-
mostraciones de su ardiente fe, sus virtudes, le han hecho reputar como.
tal santén, y, gracias a ello, goza de prestigio, de influencia y de riqueza;
Desde el momento.en que adjura de su fe musulmana, permaneciendo
neutral o auxiliando alos cristianos en la ocupacion del territorio; pierde:
todo su ascendiente. Sabe muy bien que, con la dominacion espaiola,
con la civilizacion europea, el fanatismo de los suyos -se-transformard
poco menos que enindiferencia religiosa, y no le conviene esto, porgue
de los supersticiosos y fanaticos vive y a ellos debe su influencia ybien-
estar. A un jefe de kabila es posible y hasta facil pasarlo a nuestro
campo; todo es simple cuestién de canfidad; con un santon la empresa
resulta mas dificil, porque se trata muchas veces de. individuos que son
fanaticos por conviccion, por fe, y a éstos no se les atrae con dadivas.
A buen seguro que, de no vedérnoslo la mas elemental discrecion, po-
driamos citar méas de un hecho concreto en apoyo de lo que decimos (1).
En la actualidad no existe en esta region ningdn morabo de prestigio
suficiente para poder convertirse en tiempos proximos en temible ene-
migdo. Ademas, el /ndice de credulidad de los indigenas ha disminuido
mucho en estos dltimos afios, y seria punto menos que imposible que
provocaran los santones la rebelion de kabilas que, como las de Beni-

sicar, Mazuza, etc., tantos comunes intereses tienen ya con los es-
pafioles. . e
Los fokah (maestros), es decir, los individuos que saben leer yescri:
bir en lengua arabe, comparten con los morabos la misién médica. S¢
limitan deneralmente a escribir amuletos, frases, versiculos del Koran, 2

T

(1) Recuérdese al Roghi de Zeluén que, excitando el fanatismo de los marro-
quies contra las innovaciones europeas que el sultdn Muley Abd-el-Aziz infrodujer \
en la corte jerifiana, logré rebelar contra él a las mas poderosas kabilas y ponerel
pelidro su reinado, : T
_ El célebre caudillo A'Mizian, era antes de ser el jefe de la harca que nos combé
ti0 en 1909 y 1811, el santén de la zanfa (congregacion, cofradia, §8_#{ﬂ),_;‘-’}%%ﬂ.':
dandan (Beni-Bu-Ifruor). Y prueba de que era su personal influencia la-que s stemd
la lucha 'y mantenia unidos los elementos rebeldes que integraban la hﬂ_fﬂ_ﬂ:'___*_gﬁf-

El P?Dﬂhde morir bajo la accién de las balas espafiolas, la harca se-disolvi6 y termit®
a lucna. 1 T e
_El célebre santén de la Puntilla, jefe de la zaifa de Sidi Abd-el-Kader _}fl@-‘!z_:ﬂﬁ_— i
existe en Tres Forcas (Beni-Sicar), tenia sobre los indigenas de esﬂt_ﬂ_;{'&ﬁ!@!!;!% 2
influencia y prestigio ilimitados. Hace bastantes afios, marché a-reﬁii'zaﬂﬂ_.l??%ﬁg =
nacion-a la Meca, y nada se ha vuelto a saber de él, Se cree-que muri6 qq-_la@'_ et
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los que se dan las més diversas aplicaciones. Una de las més frecuentes.
tiene mucha relacion con la patologia sexual del rifefio. Cree éste que el
fakin, como el morabo, saben muchas cosas que aprenden en libros que
sélo ellos conocen, y que pueden, a su voluntad, hacer impotente a cual-'
quiera, bastando para €llo que escriban en un papel conjuros destinados’
a este fin. Es tan general, y tan firme esta creencia, que todo rifefio va
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-Una sala del Hospital Central de Melilla.

anies de casarse en busca de un fakih, para que le escriba un amuleto
que le libre de la impotencia en que pudiera encontrarse llegado el mo-
mento, por venganza de cualquier olro fakih; tal amuleto se suele cotizar
€n un precio que oscila entre 10 y 25 pesetas. Unido el miedo. insupera-
ble a la impotencia, a la brevedad con que despu€s de la boda ha de
mostrar pruebas sangrientas, demostrativas de la virginidad de su mujer
y. del propio poderio, resulta que, en muchos casos, se oObstina y
desespera al encontrarse enfadosamente inerme ante el hermético umbral’
del matrimonio. RS P i i
- Muchos son los que en tan desajrado. trance suelen encontrarse, y
0 pocos aquellos en quienes persiste largo.tiempo 1a impotencia. En l-.
tima instancia acuden 2l Consistorio, buscando en la me___dicina rumi el
rémedio contra el morabo del fa%7, a quien siempre atribuyen aquélla.
Y'es 1o més notable que sean también las mujeres victima de analogo..
Padecimiento, y por la misma causa. Esfar cerrada llaman a eso los:
Iiefios, y, abstraccion hecha de los casos de vaginismo real, patoldgico, -
€xisten muchos cuyo-origen es puramente sugestivo. - -~ A
_No falta en ningtin poblado rifefio la vieja curandera, también coma-
- drona; maestra en el arte de fabricar tngiientos .y, bebedizos contra las
- Masdistintas. dolencias. Algunas llegan a-gdozar cierta. fama; y solicita -
. SUsauxilios gran niimero de clientes. Ellas son también’ las que practi-
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“can el tatuaje y ensefian la depilacion. No hay mujer en Guelaya qge no
esté tatuada. Consiste el tatuaje en una serie de pequefias Crucecitas,
que forman linea vertical en la frente, desde el nacimiento del pelo h’ég{'ﬂ‘j’
la raiz de la nariz; desciende otra linea de crucecitas desde el labio in.
ferjor hasta el hueco supra-esternal; y ocupan otras crucecitas el dorso
de las manos y pies, la parte media anterior del brazo, y alguna gue ofra
mas caprichosa situacion. El instrumental de que se valen es bien senci-
llo: una espina de pala de nopal, con la que-practican gran niimero de
picaduras, formando las crucecitas, las que frotan luego con afiil eq
polvo. La edad en que se tatiia a las nifias es la de fres a cinco afios: e
tatuaje es de color azul, y persiste toda la vida, debilitdndose muy poco
con el tiempo, como lo hemos comprobado en muchas viejas. En cuanto
a la depilacion, es practica que la costumbre impone a la mujer rifefia,
y ninguna deja de seguirla con rigor. Comienza a practicarse en las au-
roras de la pubertad, y se la efectiia en todas las partes del cuerpo. El
procedimiento seguido no es otro que el de arrancarse el vello, practica
que resulta muy dolorosa en algunas regiones. Para evitar que se escy-
rra y no se arranque el vello al cogerle con los dedos, se impregnanel
pulgar y el indice en goma amoniaco (fassok). Los hombres encuentran
la costumbre aldo molesta, y se limitan a cortarse el vello-con tijerasy

s6lo el de la region pubiana. e

Como es sabido, la circuncisién constituye el bautizo del musulmén,
su profesion de fe. Se practica en los nifios cuando tienen de dos a cua-
iro afos. La operaccion la realiza el tebib, y a veces un morabo o tn
fakin. Es una circuncision completa, comprendiéndose en el corte toda
la porcién sobrante de prepucio; la seccién se realiza con un cuchillo;
hacerla de un solo corte representa un rasgo de habilidad, que acredita
a un tebib. Inmediatamente después de la seccion, se’ introduce el pene
en una cascara de huevo de gallina que contiene yema mezclada conal:
hefia (lqwsonia inermis en Boténica, henna en drabe) formando papilla,
A falta de /enna, se emplea estiércol de cabras pulverizado. Este trafa-
miento tiene por objeto suprimir la hemorragia, que es generalmente
grande; pero no siempre se consigue el resultado, y hemos asistidoaun
nifio con anemia hemorrédgica aguda, que se encontraba en estadosin:
copal cuando le llevaron al Consultorio, El hemostatico indigena resulia =
también origen de infecciones, y de ellas hemos visto mas de un case
grave. e

Entre las pocas cosas buenas de la Medicina rifefia, se encuentraél
rédimen a que se somete a toda mujer recién parida. Esta debe perma
necer, al menos durante siete dias después del parto, dentro de la habi
tacién en que di6 a luz, y los dos primeros dias sin levantarse de 1a
cama. Durante esos siete dias—Ilos tinicos en su vida en que la-mifer

rifefia es alguien en su casa—se la cuida con esmero, se la rodeade
atenciones, no se la habla de nada que pueda disgustarla, etc, damlc
jer que pare tiene freinta dias abierta su sepultura», dicen los rifefios, ¥
durante los mismos est4 libre, por tanto, de los duros trabajos quecoiss
tituyen sus habituales ocupaciones. e 0
. No hemos asistido a ningtin parto rifefio. De ello se ocupan las ¥l
jas comadronas; la ruda castidad de las mujeres yla descontianzadeles

il

maridos les impide solicitar los” auxilios del Médico cristiang €1 6
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circunstancias. No comprende, por otra parte; el rifefio que esa misién
o asisténcia la realicen hombres. La fiebre puerperal es frecuente, y
“hace muchas victimas; conocenos la solucién verdaderamerite horrible;
dada a algunos casos de distocia. E] nifio, a poco de nacido, alterna en
s alimentacion, con la leche mateffia, los higos chumbos, el te, toda
clase de frutas, etc.: la mortalidad infantil es, necesariamente. eleva-
disima, y apenas resulta compensada por la exfraordinaria fecundidad
de la mujer rifefia. | 321555 . _

- Para el rifefio, todo enfermo debe comer, principalmente si la enfet-
medad es febril; la dallina guisada y los huevos duros son los alimentos
mas indicados en estos casos. Como teciirso heroico, sélo” acordando
en enfermedades erénicas de larga fecha. se.practica el ayuno: ordinaria-
mente se establece que el enfermo debe permanecer en una habitacién,
sin salir de ella en freinta dias, durante los: cuales su alimentacion se
compone de pan, aceite de olivas yte: mientras persiste el ayuno, el
enfermo no ve ni habla a nadie, excepto a su mujer e hijos, los cuales
no'pueden recordarle asuntos desadradables. -

No concibe el rifefio la posibilidad de que existan muchas medicinas
que curen las enfermedades de los 0jos, otras muchas que curen del
corazon, etc., como tampoco que haya muchas enfermedades distintas
que afecten a.un mismo 6rgano. Enfermedad del corazén y medicina del
corazon; tiene por tanto, un criterio organicista tnitario de la patologia
y de la terapéutica.

Durante el ayuno del Ramadan, los indigenas se niegan rotunda-
mente a ingerir medicamentos; consideran que hacerlo es faltar al ayuno.
No consienten ni aun las instilaciones de colirios porque <medicing
enira en el cuerpo por los ojos lo mismo que por la boca>.

Una regla general deducida de la practica. Es indtil someter al ritefio
a un tratamiento largo, que exija muchos dias de aplicacién; no admite
mas que la terapéutica explosiva, que duela, gue mortifique; mientras
mas torture, mejor es la medicina, a su juicic. Y como son asiy nada
$€ consigue con intentar hacerles pensar de otro modo, resulta preciso
adaptar la terapéutica a la-clientela y no-hacer sélo uso-més-que de tra-
tamientos enérgicos y de rapida accion. Cuantas veces hemos estableci-
do un tratamiento largo—el de Calot para las adenitis tuberculosas,
la helioterapia en el lupus, la inmovilidad y el amasamiento en las
artritis, etc.—el enfermo se ha marchado a los pocos dias; sin esperan-
zas de lograr la curacién. | -

Flservicio Méedico = indig&nas en el Rif.

Hospital Central de Melilla.—Sin reunir condicionés para n_ada de
ello, es a un tiempo hospital civil, hospital militar, hospital de indigenas,
manicomio, etc. Resulta un edificio sérdido, amazacotado, que desde €l

- &xterior, produce la impresién de una carcel del antiguo sistema.
~AsCo y pena da penetrar en las salas de este mal lla'madq-rhpsp1t_al
(pudridero cientifico le ha llamado con justa razon €l Dr. Albéniz) (1).
 No queremos Tlevar al 4nimo del lector la misma desagdradable impre-

M

(1) Ruiz Albéniz, £/ Rif. Madrid, 1912
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si6n, mas no podemos callar los siguientes datos. En la sala ;des.-tinada

~a Cirugia se encuentran_mezclados Jos enfermos—hombres y nifios,

soldados, paisanos y moros—yen ella se realizan las intervenciones
quirdrgicas; sobre la misma mesa se renuevan las curas de los sépticos

y asépticos, de los heridos y de los operados: En la 'é'ﬁﬁé_a*attua];é‘g-‘-_

esto sencillamente monstruoso... - Lok e

En el calabozo, en el que ingresan - los enfermos detenidos por cial.
quier concepto, se ha hecho preciso colocar también a los alienados.
Pero no quedan aqui las cosas. Como el niimero de detenidos y locos
era mayor del que, bien apretados, cabian en ¢l calabozo, se sacarop

algunos presos y se los distribuy6 por las salas de enfermos, colocando

a las puertas y en las salas mismas centinelas de vista que, con la baypo-
neta calada, vigilaban, impidiendo la posible evasion de alguno. Y nada
tan lamentable para la moral de los enfermos como la constante visién
del centinela, alli donde 14 enfermedad y el dolor reinan, y donde sélo
la medicina debe entrar, generosa y consoladora.., En una sala que no
posee ni una sola ventana hemos visto empaquefados veinticuatro. en-
fermos... e 3 : |
Sin ventanas, sin sala de operaciones, debiendo alberdar un niimero
de enfermos doble o triple del que consienten las dimensiones de las

.
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Huspital-lndfgena de Melilla.

salas, es este hospital un doloroso calvario para enfermos y Médicos,

que indtilmente luchan y con heroicidad se obstinan en salvar vidasy

evitar infecciones. -'

Tal como en la actualidad se encuentra, este Hospital no puede cor: "

tinuar. Constituye un imperioso deber de humanidad su inmediata clat:
sura; una vergiienza es para las autoridades su persistencia, y un mar
tirio de penosas humillaciones cientificas -para los Médicos que en €
prestan sus servicios. Reformado— con muchas drandes reformas=ape

-
—

nas se le podra utilizar para Hospital civil de una pOblaci'c'i_n.:qufﬁffF@Ef =
Melilla, cuenta con més de 22.000 habitantes, humildes ar_t;esﬁﬁﬂ_s‘-iy--‘tﬁ:__

1— '- ”
=

bajadores en su mayoria.

v

“Después de ver este Hospital, se comprende que los mﬂfﬂ*;;ean‘g

siendo, como son, gentes rudas y poco exigentes en materia de hi

1o quieran de ningdn modo ingresar en el mismo... - - =

-3 i:
-
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- -Hospital indigena de Melilla.—La histérica visita del Kaiser aleman
ala ciudad de Tanger, la ocupacién de Casablanca por los franceses; Ia

onterencia de Algeciras, etc., hicieron que se fijase la atencion de Es-
pafia en Marruecos, y que se iniciase al poco- tiempo en nuestro pais Ia
politica ajricanista. El Sr. Garcia Prieto, en Memoria presentada al
Consejo de Ministros en 1906, propuso, entre otras muchas buenas
cosas, la construccién de un Hospital indigena en Melilla. - 1133 55
- Termindse de construir el Hospital en 1909. Es un edificio de estilo
arabe, moderno, higiénico, que reune cuantas condiciones resultan ne-
cesarias al fin que cumple. Salas de enfermos amplias, ventiladas, rien-
tes; cuartos de bafio limpisimos, sala de operaciones, eic., en una pala-
bra, un Hospital indigena modelo. S0, 2SR
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Entrada del Hospital indigena de Melilla.
~ Exigencias del momento, derivadas de las campaiias del Oy del 11,
que han persistido en la actual, han hecho que este Hospital no haya
podido dedicarse por entero al fin para que se construyo, que_-fué- el-de
~acoger a los indidenas enfermos que deseasen Ingresar €n el mismo para
la curacién de sus enfermedades, y gue se le haya dedicado a hospitali-
zar:a los-indigenas pertenecientes a alguna de las unidades militares al
servicio de Espafia. Fuerzas regulares, Mias de Policia, Tabor de Al-
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hiscerias. Es, por tanto, vin- Hospital milifarindigens. Los indidenas
paisanos-ingresan-en el Hospital Central, del que ya hemos habldde, kpg
enfermos y heridos a quienes se acoge en el Hospital indidena esténeg
€l atendidos; alimentados y cientificamente tratados como en muy iy
tado nimero de Hospitales espafioles. En aquellds salas, amplias € higie,
picas; reinan unalimpieza'y una pulcritud admirables; no pafecer salag
de un Hospital, y €s este su mnayor elogio. {03 Bl 2mm,

- Este Hospital debid ser ampliado, ingresando también en éli1o8 indi-
genas: paisanos: la humanidad y la causa espafiola en Matruecos” gz
narian mucho conello. = 39 £ - 11 2

- - Encresumen; que, delos Hospitales de Melilla deben amplianse Tog
militares que hoy existen y colocarlos en condiciones de gdmitir todos
los enfermos y heridos de nuestre Ejército de Melilla; el Hospital Cep-
tral, muy reformade;-podrd dedicarse a Hospital civil—=con personal
facultativo civil como lo tiene la Casa de Socorro de Melilla—, yel
Hospital indigena, deberia ampliarse para que ‘pudiera acoger a todos
los enfermos indigenas, militares y paisanos.

. - .Sala de enfermos del Hospital Indigena de Melifla.! =

Los Consultories indigenas.— El Consultorio indigena del Zﬁﬁﬂﬂ =
Had de Beni-Sicar empez6 por ser, como al principio del presente 8
ticulo- indicabamos, una pequefia barraca de madera. Constrafda 8
tablas mal unidas y sin'pulir, el viento y la luvia- penemb&mﬁﬂi’m

R —— —
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. partes, y, en los dias de mial tiempo; fa estancia en el Consulforio resif
'%&ﬁ??m@mm e TODO, Jb ey o Gl DOAMMbNG ekl
—~Constituian el -mobiliatio una mesa, un-1avabo, dos siflas 9 un bance.
¢ Elinstrumental quirirgico, de que carecfa, resultaba substiftifdo por 14
¢ Dbolsa de cirujano, redlamentaria, perteneciente af médico. Efbotiaun lo
| comsfitbfan reducide niimero de log mas ustalés medicamentos. qeotﬁ'ﬁ
|  fnicoauxliat, contaba el Médico con un soldado, af que se Hamaba prace
| teante, pero que no lo efa mas qué de nombré ) ni Siquierd sabfa leet
' Aquello no merecia el hombre de Consulforio. En el misme reducide
departamento, quie era a la vez gabinete pata operar, botiguin y salx de
curaciones, se curaba en-lamentable confitsién a enfermos sépticos z
operados, & heridos, & infecciosos. etc. S i et LS
- Con tan escasos medios, se ha eumplido dirante dos afios T4 Jabor
confiada al Consultotio. Puede suponerse 4 cudntas incidencias, peligro-
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Kiréfano del Hospital Indigena de. Metilia.

$as pata ¢l enfermo y muy desagradables. para nosotros, no expondsia
tal parquiedad de medios de- curacion. Ante casos graves de cirugia; en

los que resyltaba necesario operar sin retardo, hemos tenido’ que actuar
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a un.tiempo de cloroformizador, de ayudante y de operador (1). Y menos
mal cuando la operacion podia realizarse en el Consultorio, ‘pues las di.
_ficultades subjan de punto si se hacia preciso-efectuarla en-el domicili
del enfermo. _ T - AR
- En la actualidad, las cosas han cambiado mucho. El Consultorio de
hoy es un amplio edificio de reciente construccion, con todos los seryi-
cios y dependencias necesarios para llenar debidamente su objeto. Cuents
con instrumental quirdrgico completo para la practica de las operaciones
denerales, y algunas: de especialidades (2), con un botiguin en el que
nada falta de cuanto ttil hay en la Farmacopea moderna, y.con los apa-
ratos necesarios para el diagnéstico y reconocimiento de oidos, laringe,
ojos, etc., etc. Pueden también realizarse en el Consultorio analisis

higiénicos de agyas y elementos de orina, de jugo géstrico. etc. Us
Practicante y un Intérprete indigena completan e personal. - ...~

“La orgdanizacién de los servicios es muy sencilla. La mafiana se dedica
a la consulta, durante la cual reciben curacién los indigenas que asisten
a ella, facilitandoles también algunos medicamentos, para que contintien
en sus domicilios el plan que se les indica (3). Por las tardes, se realizan

las operaciones asépticas o las visitas domiciliarias. Para éstas, tanto e

=

(1) En estos casos, que han sido muchos, hemos fenido que prescindir, obliga-
dos por las circunstancias, de los que el inolyidable Dr. San Martin llamé en una
ocasion escripulos guirirgicos. Comenzabamos por anestesiar al sujeto hasfa
narcosis profunda; inmediatamente y mientras el practicante practicaba la desinfec-
cion de la regién operatoria con tintura de yodo—jque tan buenos servicios nos ha
prestado!—haciamos nosotros lo mismo con nuesfras manos. Los instrumentos
habian sido previamente esterilizados por ebullicién. El acto operatorio habiamos
de realizarle en los pocos minutos que nos concediera el préximo despertar del en-
fermo. Tal manera de proceder no dejaba de ser arriesgada para efectuarla enfre
rifefios, en quienes persiste latente odio al cristiano v en los que un fracaso por
nuestra parte representaba la anulacién de la labor ya realizada y dificultades para
la futura. En méas de una ocasién nos enconframos en apurado trance. Llamados
para asistir a una mujer de Tizzi (Beni-Sicar, vertiente NO. del Gurugii), nos vimos
en la precisién de operarla en su propia casa de un cisto-sarcoma:tifoidea, que ori-
ginaba sintomas de inminentes asfixia por compresién. Comenzado. el acto operé-
torio, resulto éste mds lardo de lo que en un principio esperabamos, por las muchas
adherencias del tumor; 12 enferma despert6 tan rdpidamente de la anestesia que 1o
tuvimos tiempo de preverlo ni de eyitar que, levantandose, se dirigiera hacia la
puerta de la habitacién, degollada, con la tumoracién pendiente del cuello y gran
hemorragdia. Afortunadamente, lledgamos a tiempo de impedirla salir, de tirarla al
suelo, de aplicarla la mascarilla del cloroformo y de conseduir, tras no corta luchs,
anestesiarla nuevamente. Cur6 la enierma, pero ignoramos gué hubiese ocurridosl
llega a presentarse en tan lamentable estado ante su familia ¥ vecinos.....

(2) Entre los aparatos de reconocimiento y diagnéstico se encuentran: fonef-
doscopio Bianchi, oftalmoscopio Parent, completo. especulam Duplay, id. Tonybee,
bujias Guy6n, espejos laringeos, reflector frontal, juego de otoscopios, efc. Enél
instrumental quirdrgico, citaremos un aparato de esterilizacién, termocauterio P@ﬂj

- quelin, juego de ventosas Rier, aparato Richarson de anestesia local, trdcares, pi-
Zas Pe_a'n, en T, triangulares, Clamps, de diseccion, saca-balas, para esquirlas, por:
ta-agujas Collin, Pozzi, cizallas Liston, sierra Farabeuf, d. para falanges, forceps
dentarios, tenétomos, bisturies rectos, convexos, etc., etc, e

(3) En la actualidad s6lo facilitamos a los indidenas medicamentos inofensivos; -
no toxicos. Obedece tal medida a haberse registraﬁn dos casos de infoxicacion pof
inderir el enfermo de una vez la cantidad de medicamento que se le habia dadopard.
muchos digs; en uno de ellos ingirié un enfermo medio litro de solucién-Gisberb ¥+
€n°otro una gran dosis de jarabe de codeina. , Rpeeeaa
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Médico -como el Intérprete, poseen caballos. Los malos caminos y.1as
grandes distancias que con frecuencia hay que recorrer hacen bastante
penoso este servicio, sobre todo en épocas de mal tiempo. La notma que
. sesigue para realizar las visitas domiciliarias es convencional, -y se re-
#~ suelve por el Médico, segiin los casos. Cuando el enfermo.se encuentra

ol i T e S

_Plann del Cunsu_ltnriu Indigena provisional del Zoco del Had.

'I' . = - — [
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Botiquin, Sala de espera.
sala de curacién.
_ s
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Reconocimientos

 “Enptrada.

(En la actualidad, Pabellén de aislamiento de enfermos. .- 517 32
indidenas infecc'iﬂs_us). e BT P O

verdaderamente imposibilitado para acudir al Consultorio, va-el Médico -
a su domicilio; si puede venir al Consultorio es en este en el que se le
asiste, aun cuando solicite la visita domiciliaria. Dada la extension.de 13
zona a que debe extenderse esta asistencia, seria dificil visitar en-un-dia
a dos enfermos situados en extremos opuestos de la misma, que:com-
prende toda la kabila de Beni-Sicar (excepto l1a fraccion Bu-Gomaren) y
la-fraccion Frajana de la Mazuza. Eis > - EOFuIiSTE

- Existen también en el Consultorio medios de transporte de enfermos
~—dos camillas reglamentarias —, una Enfermeria con dos camas 'y com-
pleto mobiliario para alojamiento de heridos u operados gdraves. El pri-
mitivo Consultorio, aquella barraca de madera, ha quedado aneja al
_a{;_tual y.se ha trahsjfc)r_mado en pabellon de aislamiento y enfermeria de
Infecciosos: tiene. mas. - V57 SRUEIGA IS P s Sou]
o Comple}an I: Iggcsnrccaiﬂ Consultorio los Laboratorios de analisis y de
radiografia de Melilla. 2 cargo del Cuerpo de Sanidad Militar. A estos
Laboratorios ge remi}te'n los productos patologicos, para su analisis y

.
|
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€n_quienes se
€xaminar frac-

diagnéstico, y se envia también a ellos a los enfermos
hace preciso investigar la situacion de cuerpos extrafios.
turas, etc. | et

== rﬁna]n‘reme-,'— si exige-l1a curacion de los

At S e e e e pacientes qué permanezcar
alglin tiempo hospitalizados,'sefles envia al d-> Petmanezcan

Hospital indigena de Melilly
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Consultorio Indigena del Zoco el H d de Beni-Sicar.

si pertenecefel enfermo a la Policia indigena, fuerzas regulares o Tabor
de Alhucemas, y al Hospital Central en caso contrario.
En resumen, el Consultorio presta los siguientes servicios: asistencia
medico-quiriirgica en consulta y domiciliaria, transporte de enfermos
graves, alojamiento.de heridos u operados y de infecciosos, analisis cl-
nicos e higiénicos elementales, completdndose la organizacion con los
sefvicios de los Laboratorios de analisis y radiografia y los hospitalesde
Melilla. Podemos afirmar, por tanto, aie los indigénas de esta zofia
estdn mejor asistidos que los habitantes de la inmensa mayoria defas
poblaciones rurales de Espafia. Todos los servicios son cﬁmﬁﬁ&‘ﬁﬁﬂi? -3
~ gratuitos. MR
- Losdastos del Consultorio corren a cardo del Ministerio de Estado.
Unide al Consultorio, |

del Médieo.

- Lai clientela del Consultorio
ciones.
brq., 217; en Noviembre, 311
pues varios meses alrededor de
de 1911

o ——— L= f— i
— —

se encuentra el pabellén destinado a vwieﬁffﬁ

ha sufrido numéricamente mtichas yafie:

En Adosto de 1910 se efectuaron 119 asistencias; en Septief™
v 396 en Diciembre. manteniéndose &€&

las 400 asistencias. Durante fa campand

de 1911, disminuys considerablemente el niimero de enfermos asistenfes
al Congultorio; antes de comenzar la

guerra, una tercera parteal menos—

—
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de los enfermos procedian de la kébila de Beni-Sidel, y algunos -de las
de Beni-Said, M'Talza y Beni-Ulich; estos individuos tenian qué caminar.
muchas horas para llegar al Consultorio desde sus domicilios, y dejaron:

entonces de venir. Después no han yuelto—salvo 10s procedentes de al-

gunas fracciones de Beni-Sidel - porque habiéndose establecido servicio
medico para indigenas en puntos mas avanzados Ras-Medua, Yaza-
nen =, 10 necesitan los enfermos veir a Zoco el Hed. En Ja actualidad,
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Sala de’curaciones del Consultoria 'ﬂe_- ZocoelHad. -

€l nimero de asistencias mensuales es de unas 300, nimero que no

Parece muy elevado; pero sf lo es teniendo en cuenta que Zoco el Had

a
£
¥

€S simplemente una posicién militar, sin ntcleo de poblacion indigena,
Y que los enfermos procedan de aduares situados @ varios kilometros de
distancia, por cuya razén escatiman en o posible st asistencia al Con-
sulforio, al que ‘s6lo acuden para ser curados de procesos de alguna
dravedad, dejando de asistir apenas se ha iniciada 1a curacion, Las mu-
Jeres indigenas que acuden a nosotros son viejos O muchachas jovenes,
due 110 se encuentran atin comprometidas para la boda; las casadas j6-
v&neg I]O'_asigten mas que muy I'al:a Uegi I(’_} g_eﬂﬁral‘ES' que S€ las-ViSltE:
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en sus domicilios, y, aun para esto, ha de tratarse de casos graves'y de
ﬁ?g_ias a quienes, por asistencias anteriores, inspire confianza ef
ico. | 530
_El Consultorio-indigena de Nador.—En Nador, como en Zoco of
- Had, el Consultorio ha tenido entre la poblacién indigena un éxito fran:
co y lisonjero, desde su establecimiento. Antes de que se construyese
el Consultorio actual, el Médico encardado de la enfermeria establecids
en dicho punto prestaba asistencia dratuita a los indigenas que lo solici.
taban. El entusiasmo con que el Dr. Valdés Lambea desempefiaba esta
misién acreci6-muy pronto la clientela indigena de la enfermeria, y fie-
ron los jefes de la kabila de Mazuza los que suplicaron al excelentisimo
Sr. General Aldave la creacién del Consultorio, convencidos de los be-
neficios que habia de reportarles. e
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Censultorio indidena de Nador.

SR i

Se edificd el Consultorio de Nador al mismo tiempo que el de Zoco
el Had. Es una construccion elegante, de estilo arabesco y resulfa miy.
bien dispuesta la distribucion de sus dependencias. -~ - =

El nimero de enfermos que asisten al Consultorio de Nador es bass
tante elevado. Proceden de ias inmediatas kabilas de: Mazuza y Beni

s

ne-
Bu-lfruor y de las kabilas del interior de Marruecos que, en caravanas,
por la via Zeluan-Nador, se dirigen a Melilla. e
. El Director de este Consultorio es el Dr. Valdés Lambea, Médico-
primero, que une a su gran competencia profesional un gran entusiasmo.
por el estudio de los usos, costumbres, idioma, etc., de estaraza, Bdz
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biendo terminado en la actualidad un Vocabulario médico-drabe-rifert;

que sera de mucha utilidad para fodos los Médicos que hayan de presiaf
Sus servicios en esta region. A
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Otros Consultorios indigenas se encuentran en la actualidad estable-
_ cidos, aunque 1o se han construido atin los edificios necesarios ni se les
ha dotado-de todo el material farmacéutico-quirtirgico que deben poseer
para cumplir debidamente su labor. Son los de Yazanen y Zoco el Arbaa
de Arkemam. En el de Yazanen, que en la actualidad se denomina En-
fermeria, presta sus servicios un Médico segundo. Dispone de un peque-
fio barracon de madera situado dentro de Ianposic'idn_ militar, con 1o que
queda indicado el mayor de sus inconvenientes, pues las mujeres indi-
genas no acuden a €l. Muchos de 1os enfermos que son asistidos en esta
Enfermeria proceden de la orilla izquierda del Kert. Es posible que este
Consultorio no llegue a establecerse de un modo definitivo; Yazanen,
perteneciente a la kabila de Beni Bu-Gafar, es lugar que no esta préximo
a grandes niicleos de poblacién indigena—excepto los poblados de Za-
rrora, Sammar, Ymahiaten y Yazanen —. 'y no resultan por tanto bien
justiticados los gastos que supone el establecimiento definitivo de un
Consultorio. M4s a propésitto nos parece el poblado de Medua, no Te-
jano de la posicién de Ras-Medua, que es centro de una zona muy po-
blada y punto de paso de frecuentados caminos. [)ebe establecerse otro
Consultorio en Tauriart-Hamet o en Al-al u Kaddurn, por razones
analogas:: '~ . e e G

- El Consultorio de Zoco el Arbda de Arkemam se encuentra en es-
tado que pudi€ramos decir de ensayo. No ha mucho -ha sido destinado
alli: un Médico para que preste sus: servicios a indigenas. Es de esperar
que logre gran éxito y tenga numerosa  clientela; une: a.su mision la de

contrarrestar la influencia francesa del-Muluya. : - Al zsim 2000
. Zoco el Had de Beni-Sicar, Nador; Medua, Al-lal 1 Kaddur .y Zoco.
el Arbaa de Arkemam, constituyen Centros-de asistencia médica a indi-
denas que; en cooperacién con los servicios. que : prestan los Médicos
destacados en las posiciones militares de la zona del Rif ocupada por las:
tropas espafiolas, garantizan la perfecta asistencia médica a los indigenas
que la pueblan. Seria dificil encontrar.una tan extensa zona rural en Es-
pania en la que resulte mas completo y mejor organizado €l SEIVICIO Te-
dico: Demuestraiesto el excepcional-interés ‘gue: nNUESIro -Gobierno
autoridades militares han concedido a la labor de los Médicos en el Rify
revela 1a sin par hidalguia de nuestra raza, que; Glﬁ’ldﬂl{{do agresiones,
venganzas inicuas y sangrientas represalias, ofrece con inagotabl gene-
rosidad todos los beneficios de la civilizacién a quienes fueron hasta
ayer sus mas crueles y despiadados enemigos. -~~~ = Presi
" “Apterminar, cumplimos un deber dedicando un‘récuerdo al ex rresi-
dente del Consejo de Ministros, Sr. Garcia Prieto, Marqués de Alhuce~
mas; a los Excmos. ‘Sres. Generales Marina, Aldave, Marqués de Q“,f’"
laya y Jordana, actual :Comandante general de ‘Melilla, y al entusiasta
airicanista y sabio Dr. Maestre, que tanto han contribuido y sehan I;‘i%?f‘
cupado por el establecimiento del servicio médico @ indigenas-en el Kil.

>

-Zozo el Had de‘Beni—Sicar, 25-9-15.
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Por renuncia del que la desempeniaba, se encuentra vacante una de lﬂs
dos plazas de Médico titular de La Guardia, de esta provincia, dotada eop
el sueldo anual de 1,000 pesetag, - . et

Las solicitudes deberdn presentarlas los aspirantes en aquella Alcaldia
debidamente documentadas. TERERg

“=
* &K

Héllase vacante Ja plazz de Farmacéutico titular de Turric:;i;,_ﬂﬁﬁﬂif
con el sueldo anual de 500 pesetas, pagadas por trimestres vencidos, por
el suministro de medicamentos a treinta familias pobres, inclyidas en la
Beneficencia municipal, S

£
=

El dfa 31 del actval quedar4 asimismo vacante la plaza de Médlen Héi-
lar de Buenaventura, por trasladarse a Madrid a ampliar sus estadios el gpe
la viene desempefiando. G

Dicha plaza estd dotada con el sneldo anual de 500 pesetas, pagadas:
por trimestres vencidos, por la asistencia de treinta o cuarenta famillis
pobres, mas las igualas de los dem4s vecinos pudientes, - que ascienden 2
unes ciento ochenta, que han sido fijadas por el vecindario en 2.000 pesetas
anvales, las cuales serdn satisfechas también por trimestres veneides. et

- Los que aspiren a dicha plaza presentar4n las solicitodes en la Alealdlz
hasta el dia 30 del corriente. | S

£
% %

Alcaldie de Paredes.—Por dimisi6n del que la desempenaba; se halld
vacante 13 plaza de Médico Cirpjano de esta villa, dotada Cﬂﬂ.im;ﬁﬂ!@;ﬂﬁi
pagadas del presupuesto municipal por trimestres vencidos, por a-asjstencia:
de familias comprendidas en la Beneficencia. iSRSNI

El agraciado percibiré adem4s 2,000 pesetas, repartidas entre as:veck
nos pudientes, de cuya cantjdad responde gna comisién de yecinos. J

La poblaci6n ¢s sana y abundante en articulos de primera negesidad,
consta de 558 habitantes, y dista cinco kil6metros de la Estaci6n de |a lined
térrea de Almordz, y cinco de Escalona, cabeza de partido, -0 = &

Los aspirantes dirigirdn las solicitudes debidamente documentadas 3 e
Alczldfa en término de treinta dias, 22 2 1 BiZEp I

- Paredes 3 de Diciembre de 1913.—~IssBero MogrENO, |5 500 GHEEE
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VARIEDADES

e

Platén dijo que‘la belleza.-era el bien supremo-en la tierra; Feuchters-
leben, sostuvo que la salud no era sino la belleza en las funciones de la vida.
Y para Monin, la belleza es el reflejo, o si se quiere, la forma tangible de la:
salud. ' : .

-jLdstima que se quemara.en el incendio de Alejandria el libro de Cle6-
patra De Medicamine facil, en el cual puso. su autora infinitos secrefos.del .
arte cosmetico para aumentar, la-bellezal Por,.m4s que los hombres tenemos
permiso para ser feos,  y ademds, que segn La Bruyére, un hombre que
tenga algin mérito y talento, nunca lo es.

-$. = - = o ; e
= = . : . 5F s <
Los perfumes delicados.forman parte d;-j paraiso;de. Mahoma, y.aun-en-
este valle de ldgrimas, ocasionan unz sensaci6n de alegria que es origen de
bienestar. En las histéricas, el olor del azafrdn, del almizcle y del nogal
(hojas), puede ocasionar sincopes. El olor del romero fortifica la respira-
cién. El del algalia. estimula al corazda. El del alcanfor adormece. El in-
cienso, la canela, el estorague y el benjio, excitan; por el contrario, las al-”
mendras amargas, el laurel cerezo y las flores de melocotén, son calmantes
y-antiespasmédicas. - '

2 Piga :
BIBEITOGRAFRFIA

Sin perjuicio de dar a conocer a los lectores de la Revista Saniaria -
algunas de las preciosas monograffas reunidas en el notable folleto que bajo
el.epigrafe «Trabajos publicados por el dispensario.de enfermedades del
aparato digestivo del Instituto Rubio, curso-19I2:a 1913, diremos.hoy que
es un nuevo timbre de gloria para la notable institucién madrilefia el.coope-
rar con trabajos originales a la improba tarea de hacer ciencia &'sgaﬁnla.-}f__
que todos los Médicos précticos, tendrén en. el folleto que: nos: ocupa. una
gjifa fiel que resolverd muchas dudas y problemas de los que sorgen en el
€jercicio de la profesién. =2 =

- ——

Felitamos a todos los curﬂpaﬁems_ f'snbre todo zl iluostre Dr. R, Luis'y

Yagiie, que ha'educado un numeroso plantel de verdaderos especialistas. -

R

: -g-_.“#—l'l-mw__n——__ I e

s Real Academia de Medicina de Vailadnizd Discursos’ }éiﬂ%érjﬁei@i:;ha"
ilustre Corporaci6n en Ia solemne recepcién pGblica del Académico ‘electo
Dr. Romén Garcfa.Durén el dia 16 de Noviembre de 1913. '

= =
3 = il am 5

wmid Dr. Durdn; sabio Médico, palentine, al ser elegido con verdadero
acierto Académico ‘de la Real de Valladolid, ha querido demostrar su amor
2 la Medicina y su vasta cultura profesional -desarrollando el tema <Pato-
genia de la enfermedad de Stokes-Adanis», etc. ¥ lo ha realizado -con sin-
E_UIHI' acierto y fortuna. S
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La contestacidn al recipendiario la hizo el Dr. D. Mariano Sinche,
Sénchez, y tanto al describir la técnica y preparacién del fascfculo de His
como en sus consideraciones fisiopatol6gicas sobre el referido fasciculo. ee.
tuvo notabilfsimo. _
~ Ambos discursos merecen ser lefdos detenidamente, pues abunda eg

ellos un gran caudal cientifico.

y €S-

£
C o =

¢Contribution 2 I’étude therapeutique des boucho-pneumonies infagti-
less, por Mr. Robert Marois, Parfs, 1013. '

En este trabzjo, de eminente sabor clinico, el autor se declara partida-
rio de la balneaci6n metédica sistemética diciendo ¢Quel que soit le point
de départ et le mode de pénétration, la therapeutique pent étre la meme
dans tous le casys. - =

Aungue no es nuevo lo que dice, tiene el aator el mérito de ser un con-
vencido del método hasta el extremo de creer, que si todos los Médicos

siguieran rigurosamente el procedimiento disminuirfa la despoblacién de
Francia.

= o=

¢Electrotecnias. J. Herrmann. Orvier, editor. Madrid.
Los Médicos que quieran conocer a fondo los principios de electrotecni,

las corrientes coutinuas, alternas, etc., hardn bien en comprar los fres pre-

ciosos libros del Dr. J. Hermann, muy bien traducidos por D. Manuel Marz
Arrillaga.

NOTICIAS

Agradecemos profundamente los articulos que nuestros queridos colegas
£l Noticiero y El Centinelz han dedicado a la idea expuesta por €l Dr._P_!gE: _
de crear en esta capital un Comité femenino de higiene popular. Realments,
si la semilla pertenece a nuestro director, el fruto corresponder4 2 cuanlos -

espiritus generosos, amantes de la higiene, difundan la idea y colaborend
su realizacifn. |

&  —— & |

Fedevacion de Sanidad mnl. |

El Presidente de la Federacién Nacional de Sanidad civil, ha wsxtagiﬂ-“*
Ministro de la Gobernaci6én para entregarle las conclusiones de la fﬁm&”ﬁ
Asamblea de Médicos civiles y para recordarle que se eleva y_a}‘_;ﬂrff#’ T: |
{Zams de pesetas 1o que muchos Ayuntamientos adeudan 2 los Mﬂdms,t—!;;
ares. | e
E_l Ministro, asombrado de la cuantia de la deuda, ofrecib ;di???;
breve una disposicién que evite tan escandaloso abuso y resolver Sl“ﬁem,
cuoantas reclamaciones se presenten. i

& ——'% e
R R
- - e
. _:_n.
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Desde el 1.° de Enero, regalaremos a nuestros lectores en pliego aparte,
encuadernable, obras de Medicina, comenzando por la del Dr. Piga La

Grippe, que constard de unas 400 péginas, ilustradas con grificos y foto-
grabados.

B

El sabio Catedrético de Fisiologia, Dr. G6mez Qcafia, ha impreso e
magnifico discurso que ley$ como Delegado regio en la Escuela del hogar,
el dia de la reparticién de premios. Es documentadisimo, criticando en €l
cuanto se ha hecho sobre el particular en el Extranjero. .

El Dr. Pérez del Yerro también ha publicado un curioso trabajo sobre
«Neurastenia sexual», y otro sobre «Pielocisto-radiografia», con preciosos
clichés, del Dr. Mateo Milano, que constituye una labor nueva en Espana,
de la cual se ocupa también el Dr. Pulido Martin. El folleto del Dr. Pérez
del Yerro ha sido reproducido por algunas revistas extranjeras. Estd reci-
biendo por ello muchas felicitaciones.

Por tltimo, el afamado Dentista Sr. Rochina, ha dado esta semana 2 la
publicidad una coleccién de semblanzas de sus compafieros de profesion,
muy intencionadas, que estdn siendo comentadisimas.

o o

.~ Se ha concedido la cruz de Beneficencia a los Dres. Codina, Bombin,
Aznar y Espina. _ _ _
- La de Legién de Honor al Dr. Fuertes, Médico del Escuadrén de la
Escolta Real. ‘ _
La cruz de San Fernando al Dr. Romero, Médico militar, por su heroico

comportamiento curando heridos en la linea de fuego de. la accion de
Collado. ‘ =

Fué nombrado Socio de mérito de la Sociedad Argentina de Pediatria,
el Dr. Sarabia. =
Y Académico correspondiente de la Real de Barcelona, el Dr. Figueroa.

o -5

Asociaciéon Médica-Benéfica de la Provincia de Toledo. - .

Sefiores que han remitido la Gltima cuota mandada recaudar por falle-
llecimiento del asociado D. Antonio Vegas Rusz. | -

D. Joaquin Calvo, Médico de (Gélvez) 5,25; Sr. Cantorero v (Garcia,
Médico de (Santa Olalla) 10,50; D. Miguel Delgado, (Bargas) 5,25- =

Le suplico a todos los sefiores asociados remitan lo mas pronto posible

al Sr. Tesorero de la asociaci6én D. Marcelo Garcia el importe de 1?'5
cuofas, : =

o #3

El ilustrado y joven Odont6logo Sr. Pulido ha establacido un_r.::'i cnns:.lﬂiia
todos los domingos en esta capifal, en la CHﬂ_iG.E. del Dr. Piga, en la cuat &
auguramos un gran porvenir dada las condiciones que le adizrl{:tgnda an
querido compafiero y lo competente que €s dentro de la especiaiicad 2 que
se dedica. :

TOLEDO.—Im prenta,- I_ibreria y é_ncuadernacidn de Rafael G6mez-Menor.—12915.




ANTONIO PULIDO

Uduntulogu del Ejército y del Real Dispensario Antituberculoso del Prmmpa
Alfonso y de las Prisiones de Madrid.

HORAS DE CONSULTA:
En Madrid, calle del Carmen, nm. 23, todos los dfas, rn'enﬂslln; 'ﬁ;-_:'.

mingcs, de 102 I.y de 32 5.
En Toledo, Consultorio del Dr. Piga los domingos de II a 1 y de 2 34

TARIFA DE PRECIOS

Extric;:én con _5nestesm ..... . 5 pesetas.
Limpieza de boca. .. . issevesses P
Empastes de cemento........... 15 »

>+ deplating Tzl 50T LA 20 »
Coronas de-oro........ G siee s wale 60 >
Incrustaciones........... iy R 30 >

De esta tarifz se rebajar4 el 40 por 100 a los militares, segin dispone
la Orden del Excmo. Sr. Capitdn General de la 1.2 Regi6n.

‘Rquas de Villaza (Verin)

@mero meamnales naturales =
RBicarbonato- séEl:tco hilmms

1

EE.@'J EEET_-,_S AGUAS DE EHE%A

De venia en fc&as las GFarmacms ", Droguerms
i .,}"1 7!

De eﬁcama probada en las enfermedades del aparato ﬂlﬂeshvﬂ

. Guran gastralgias, dipepsias, catarros gastricos, mteshnalﬁf
afecciones del higado v vias urinarias.

Recomendadas por todas las eminencias médicas. |
Dropietarios: HIJOS DE JAGINTO BEGERRE

| Coneesionarios para todo el mundo.

- Viuda e hijos de Juan Fuentes Pérex

Banqgueros.—Orense. &

S




